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GIOVANNI RASORI 




Giovanni Raso*! nacque in Parma il ao 
agosto 1766. Sua madre fu una Gaetana Ve t- 
za ni: suo padre ch’ebbe nome Francesco, fu 
farmacista e direttore delh spezieria dello 
spalale di Parma. Non picciola fu la cura 
rh'eì pose nella educazione di questo suo 
figliuolo, ed egli all'mconlronon mal per fer- 
mo corrispose alla paterna sollecitudine; im- 
peroecbèsi segnalò cotanto giovinetto com'era* 
alle scuole elementari, che tullor si ricordano 
in Parma alquanti bei versi latini composti 
da lui. Si consagrò poi alla medicina, e fecevi 
tali progressi ene facilmente passò latti i con- 
discepoli suoi. Il celebre Girardi professor 
d'anatomia, forse il maggiore ornamento della 
università Parmense h quei tempi, posegli 
singolare amore, e tra le raccomandazioni sue 
e di altri professori pervenne la fama di que- 
sto valente alonno di Et cui apio al ministero; 
e per opera poi del conte Carnuti protomedi- 
co di Parma, fa prescelto a godere dellR mu- 
nificenza del suo naturai soprano per perfe- 
zionarsi nello studio della medicina visitando 
alcune estere scuole. Ma egli ebbe speciale 
incarico di consacrarsi in particolar modo alla 
chinirgia, essendo stato poco innauti alla me- 
dicina destinalo per egual modo il Rubini . 

Partì dunque imprima per Firenze dove 
colà venira inviato alla celebre scuola chirur- 
gica dei due Cannoni Angelo e Lorenzo j 
succedutosi in quel torno l'uno all’alt ro. Ed 
egli a gran letizia vi si recava e per ritrovare 
colà il vivo tesoro della lingua, e per conosce- 
re e conversare co’tanti grand uomini che al- 
lor borivano in quella italica Alene. Impe- 
rocché oltre i nominati erari il cav. Fontana , 
direttor del gabinetto, il Giano etti professore 
di notomia, il Targioni , il Bicchieraj e va- 
rii altri di chiarissimo nome, coi quali lutti 
egli incontanente si strinse, ma col Qiannetti 
; n più singoiar modo. Erasi già egli grande- 
mente distinto a Parma nello studio delle ma- 
tematiche, e avea dato opera al disegno del 
mulo atl’arcademia, e si era accìnto allo stu- 
dio di molte lingue, la fiancete, la tedesca, la 


inglese e persino la spagnuola, cd a tutti que- 
sti studi ei volle aggiugner anche là musica, 
cosicché i compagni invidiandolo, il dice.mo 
l'enciclopedico. 

Fra gli autori o libri di che egli più si di- 
lettava, vuoisi annoverarci! conte di Ruffotl , 
la cui eloquenza cotanto giova vagli che in- 
torno a questo aulore il quale allora allora era 
veìiuto in gran fama, consumava una gran 
parie del suo tempo; nè forse ebbe onesto 
eloquentissimo la minor partea farsi chean- 
chYsso poi si distinguesse come si è |»oi alta- 
mente distinto sì nel ben pensare, come nel 
ben dire. 

Più lardi poi si fu il gran Bacone da Ve- 
rulamio l’altro autore ehe formò i suoi studi, 
la delizia sua ed ogni sua più sollecita cure. 

Insino da quando capitò a Firenze, che fu 
in sul l'uscire dell'88, udì a parlare del famoso 
sistema medico di Gio. Brown , ed ebbe in 
appresso dal prof. Giannetti il libro istesso 
della nuora dottrina, il quale egli poi tradus- 
se dall'Inglese idioma, e questa sua celebre 
Iraduzioue pubblicolla a Pavia nel 92. La fa- 
ma della Università di Pavia che suonava 
chiarissima pei Folta , Spallazioni , Frank , 
Scarpa ed altri nominatissimi fe'sì che egli vi 
traesse da Firenze nel 91 e vi s’int rat tenesse 
poi insino al 9 3. La versione dell'opera di 
Brown fece un allo senso in lotti, e il tradut- 
tore si diè in tale lavoro a dividere per un in- 
gegno già maturo avvegnaché giovane d'anni, 
e per le note sagacissime onde la corredò e 
pel discorso che vi premiseli quale è in suo 
genere cosa bellissima. 

Da Pavia, di concerto colla sua corte e del 
Carnuti in particolare e con raccomandazioni 
dello Scarpa, e di altri, 'si rendè a Londre e 
quivi dimorò insino al 95, moltoin quel mez- 
zo profittando non solamente degli sludi del- 
ibarle salutare, ma nella lingua ancora e nella 
letteratara di quella illustre nazione. 

Reduce in Italia, neU’nnno istesso che ab- 
bandonò Londre si stanziò a Milano, ed ivi 
tuttavia sovvenuto dal suo Governo continuò 
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Uff li stilili chirurgici «Tèndo speciale incari- 
co di esercitarsi e addestrarsi alle operazioni 
di oculistica zollo il Magistretti. ' 

In questo tempo si accinse a compilare una 
confutazione a Francesco Vacca Beriinghie- 
ri professore di Pisa che aveva fatte diverse 
obiezioni alla dottrina brunoniana; iua questa 
confutazione recata insino a dieci fogli di 
stampa in 8.° rimase interrotta e non pubbli- 
cala per la guerra che sopravvenne, e che 
tutto cangiò e sconvolse in Lomhardia.il Ro- 
sari allora gittatosi in grembo al nuovo ordi- 
ne di cose venne nominato professore di pa- 
tologia all» Università di Pavia sulPusrire del 
96, e al tempo istesso medico dello spedai ci- 
vile. E nelPassumere questa cattedra disse 
una prelezione che incontanente poi stampò, 
e che ora non trovasi più in commercio. In 
questa celebrava il giovine professore la nuo- 
va medicina fondata su dei principi! suoi pro- 
prii, cioè sulle leggi dell'economia animale, e 
tutta dedotta dalla filosofìa induttiva: e nelle 
sue lezioni poi cominciò a svolgere la sua 
nuova teoria del controsliruolo, che costitui- 
sce una parziale, ma importantissima riforma 
alla dollriua brunoniana. L'anno susseguente 
chiaruavasi a Milano in qualità di segretario 
generale del Ministero deirinlerno: e sul ca- 
der poi del 98 idl'cntrar del 99, vi fu di nuovo 
rimandato come professore di clinica medica. 
Ma non ri bastò che da due mesi, e gli suc- 
cesse il Moscati. Tre l'uscir suo e l'entrar di 
questo cade il fatto del famoso discorso sul 
jprrtcso genio d' Ippocrate , che il Rosari 
fe'pubblicare a sua difesa per essere sialo in- 
direttamente offeso in un discorso letto , e 
poscia stampato, dal suo successore ncll aprire 
ch'eifece la scuola clinica; e in questo il Ro- 
sari punse acerbamente il Moscati, e da qui 
rinitnicizia che disgiunse per sempre poi que- 
sti due celebri uomini. 

Nella cacciala dei Francesi avvenuta poco 
appresso cioè nel <m istesso, ii prof. Rosari 
essendosi ridotto a Genova ebbe quivi ad os- 
servare e curare una febbre epidemica, ohe 
tantosio poi riconohbesi per febbre petecchia- 
le, e vi dettò quella famosa opera conosciu- 
tissima, la quale pone in viemaggior luce la 
riforma rasoriana si nella teorica come nella 
pratica dell'arte: edi quest'opera si sono fatte 
già parecchie edizioni, ed è stala voltata iu 
più lingue straniere; ed io vero è questa 
un'opera nel suo genere classica, e di alto 
pregio. 

Nel 1 803 compilò i suoi Annali di Medi- 
cina, giornale che ebbe una vita semestrale 
appena, perocché essendo stalo dettalo con 
soverchia critica contro opere e nomi celebri, 
roteasi assoggettare a qualche censura, alche 
non volendosi sottoporre il compilatore, que- 
sto giornale si rimase interrotto. 

Intanto il Rososi era slato nominalo Ispet- 


tore generale di sanilli nella sllor Repubblica 
Cisalpina, poi Italiana, e del successivo regno 
d'Italia, che vuol dire Protomedico di tutto 

10 Stato, ed era questo suo ufficio aggregato 
al Ministero per l’interno. 

In questa carica ebbe moltissime ingerente 
e commissioni anche straordinarie e per epi- 
ìoiie e malattie contagiose ed epidemiche, e 
fu successivamente secondo le circostanze in- 
vialo s Venezia, a Cbioggia, a Vicenza, a 
Mantova e in vari dipartimenti in occasione 
specialmente della petecchiale del 1801 c 3 , 
e nel io c nell’n e nel 12. Fe’parte della 
Commissione di polizia medica, e di quella 
per esaminare gli allievi della regia Scuola 
veterinaria in Milano: e compilò insieme ad 
allò molici i titoli per esentuazione dal ser- 
vizio militare e dalla coscrizione.- senza dire 
di mollissime alile Commissioni fra le quali è 
notabile per quella l'ordinaroentodello spedai 

militare di marina a Venezia in tutte le sue 
parti, nel qual delicato ufficio ebbe ad aggiunto 
e compagno il celebre cav. Vincenzo Manto- 
vani, chirurgo delle guardie del Corpo. 

Nel 1806 venne nominato professore di Cli- 
nica medica Dello spedai grande di Milano, e 
nel successivo anno cioè 1807, presso lo spe- 
dai militare di sant'Arabrogio, cosicché egli 
era ad un tempo professore di due grandi Cli- 
niche nella capitale del regno. Ed egli è quivi 
dorè si souo istituite le grandi e memorevoli 
esperienze sulla forza e potenza dei medica- 
menti; ed egli è quivi dove ti sono per cosi 
dire, riconfermati i principii della nuova ri- 
forma; e dove si è posta la gran pietra ango- 
lare della Medicina sperimentale secondo i 
principii della filosofia induttiva del Venda- 
mio-, e dove si è scoperta e confermata la leg- 
ge della capacità morbosa: le quali coae tulle 
come risultano dalle sue opere, non ne parle- 
rò per ora da vantaggio, rimettendo i leggito- 
ri e alle opere istesse dell'illustre uomo, ed 
alla vita estesa che ne daremo a più agio, la 
qual vita avrà principalmente por iscopo di 
stabilire il giusto valore che si dee dare alle 
sue fasiche e speculazioni. 

Ecco come oosl a poco a poco sursc e git- 
iceli l'edificio e ’l seme della medica riforma, 
la quale costituisce la così per lui detta dot- 
trina o teoria del controstimalo, che deter- 
mina uu nuovo ordine di principii e di fatti 
nella parte più importante della medicina, 
cioè la terapeutica. 

Nel 1810 incominciò a compilare insieme a 
Leoni ( Michele ) a cui si aggiunse poi anche 

11 celebre Ugo Foscolo , quelfamoso Giorna- 
le che porla il titolo di Annali di sciente e 
lettere. Ma anche qusst 'opera periodica non 
proseguì che poco oltre due anni, per la di- 
strazione avvenuta di uno Ira'principalicom- 
pilalori. In questo giornale pertanto inseriva 
il Fasori mauo tnauo il frutto delle sue cli- 
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nirhe esperienze, e perciò vi (i leggono e le 
ouerveròtti (ulta digitale, e sulle peripneu- 
mnnie e sul curarle col tartaro slibislo, e 
sulla gommigutl» e sul nitro ne'fluasi inte- 
stinali e nei diabete, e «rie altre cose spic- 
ciole per la mole, non piccioie per la impar- 
tanta e per lo intelletto con che sono state 
compilate dipoi li più accorti clinici esperi- 
menti- Ni fu meno ragguardevole questo 
giornale per perle del Rotori, per lo .600 
gl od ilio che ha portato di molte opere cjkbri 
e di celebrali autori, che a quel tempo ven- 
nero io luce, come quella del Giannini sulle 
febbri, e quella del Tetta sulle malattie del 
cuore, e quella del Rocchetti su quelle del 
midoHo spinale, i quali giudizi si possono a 
tutto diritto riguardare per altretteoti mo- 
delli di critica, se ne togli per avventura 
qualche particolare acerbezza. 

Nel 1814 venata meno la fortuna del fatai 
guerriero e domioslor dell'Europa, rientra- 
rono gli Stati d’Italia nell'antico loto ordine; 
e >a reggenza che in un breve interregno fa 
stabilita a Milano escluse con suo decreto da 
qualunque carica qualsivoglia persona che 
non fosse degli Stati ereditari dell'Austria, 
ed al Rotori imperciò convennegli, rimato 
privo cosi <l’ogni pubblico ufficio, rientrare 
nella vita privata, e darsi, non altro restando- 
gli, tutto quanto alla pratica ordinai' t del- 
l'arte. Me non andò guarì che egli mal accor- 
tamente intricatosi in una cospirazione cono- 
sciuta col nome di Congiura militare, fu ar- 
restato e tradotto in carcere, e ciò net dicem- 
bre dello stesso anno i8i4,e quivi tra Milano 
e Mantova languì per ben tre anni. Ma egli sì 
come adoperano i savi, cavando dal male quel 
poco di bene ebe v’ha, diedesi fra gli orrori 
del carcere tutto agli amali suoi studi, e spe- 
cialmente a quello della lingua tedesca che 
già in parte conosce*, tantoché ne venne a sì 
profonda < d intima cognizione da potere eJ 
intendere ed anche tradurre i più malagevoli 
tra i poeti di quella nuzionc, come il tFìel- 
land , il Gotti, e lo Schiller il quale e'sembra 
essere stato ognora il suo autor prediletto. E 
traducendo motte cose poetiche, c componen- 
done anche delle originali si diè a conoscere 
|>er uu poeta ben valente, rusco di fantasia, 
conoscitor profondo della lingua, e felice e 
destro nell’usar lo stile più acconcio alle Mu- 
se, e capace de’più acuti tuli epigrammatici c 
samosalensi; e nelle cose serie poi mostrò 
molta passione e forte affetto, vale a dire 
tutto il maggior possibile patetico, senza di 
che langue ogui eloquenza e sviene ogni poe- 
tica ragione. 

Si occupò anche nella versione delle famose 
lettere deil'-Sège/ suite Mimica, che poi pub- 
blicò in Milano, rimesso che fu in libertà, in 
due volami in 8.° nel 1818 e 1819. 

1>J questo lavoro, si parve quauto egli si 
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conoscesse nelle bellezze e dovizie e versi, 

dirò cosi, tutti della lingua del bel paese, 
tanto è questa versione leggiadra, purgata ed 
elegante) Nell'anno Ulesso in coi pose termine 
alla pubblicazione dell’ Engel, stampò in un 
giornale volante di qnel tempo intitolalo il 
Concil attore a 1 1». ir) una tavola comparative 
della mortalità della Clinica «svile eoo quella 
delle «lire sale dello spedale, e «1 paragone 
risulta vincer ls sua il 5 per cento, Da questo 
tempo tosino al 3o non d’altro si brigò che di 
fare per lolodiportoericreamenlo alcune ver- 
sionidal tedesco, especialmente dello Schiller, 
e di racrogliereelquaoti materiali per un 'open 
sulla infiammazione, intorno s che i stato os- 
servando e meditando ben anni quaranta, ed 
è poi l’opera che quantunque ne fosse già 
inoltrala la stampa, c'non potè veder pubbli- 
cata per la sopravvenuta sua morte. 

Ma nel 3o egli quasi erast come riscosso da 
un alto sonuo dettando quell'etaboratissimo 
e succosissimo discorso spologeticoello Spreo- 
gel, che è veramente cosa squisita e d’inesti- 
mabil pregio, e dove vi tono sparsi destra- 
mente e come ombreggiati i suoi nuovi prìjs- 
cipii di medicina: e questo disborso mliloiato 
Stame di un giudizio dato dal tir. Curzio 
Sprengel, lo pose alle testa di un’eaizione ge - 
aerale di tutte le sue opere a dioica medica 
appartenenti, e che formano due volumi ioti - 
totali Opuscoli clinici. Da questo scrìtto ma- 
gistrale e veramente {squisito si te accorta 
l'Italia e la medicina di possedere ancora il 
suo Rotori, 

Nei 34 dettò in servizio d'una ristampa 
della Zooaotnia del Darwin, open già da rui 
tradotta tra il i8o3 e il i8o5 in sei Volumi ed 
illustrata di note dottissime e di una origina- 
lissima prefazione, la vita deU’autore cioè di 
Erasmo Darwin. Equesta vilaè piena di pre- 
gi di lingue e di stile, e v’ha sparsi certi con- 
cetti molto incalzanti ed assai spiritosi. 

E nel 36 essendo noi minacciati da quel 
flagello che afflisse già ogni pedo di mondo, 
cioè il colèra pestilenziale venato si nostri 
danni inaino dal fondo dell’Asia, il Rotori 
dichiarò di volerlo impavido affrontare; e a 
tal uopo si offerse s medico dei colerosi che 
aarebbono accolli e ricovrali nello spedale dei 
Fale-bene-fratelli. E venuto il colera egli cu- 
rollo nel detto ospizio, e con assai fortuna. E 
poco appresso e nell'anno pur istesso fe'di 
pubblica ragione un opuscolo su questa ma- 
lattia del velente dottor Pirondi medico ita- 
liano a Marsiglia, a cui il Rotori aggiunse 
una nota dottissima, e che insieme all'opu- 
scoto è stata generalmente molto applaudita. 

Ed impertanlo ridestatosi per dir cosi que- 
st'uomo già pieno d’anni, e dalla ventura co- 
tanto balestrato, diedesi con tutta la più fer- 
vida cura a compilar l'opera che ho più sopra 
accennata sulla infiammazione, e che porta il 




titolo di Teoria della /lotosi. E quest’opera 
che ha concetti nuoti e singolari., e dei quali 
io non intendo parlare, pogn.tmo che il po- 
tessi avendola dianzi letta, non è ancora, men* 
tr'io scrivo, pubblicata; ma uscirà tra breve, 
e ciascuno potrà allor giudicarne, ed i gior- 
nali ne parleranno, siccome sogliono, a dilun- 

C e prò e contra; e perciò io me la passerò 
jgermente «serbandomi a tenerne parola 
nella più lunga biografia che pubblicherò a 
suo tempo. 

Eravamo in sull use ir del marzo e in sul- 
l'enlrar dell'aprile, e il lìasori era tutto in- 
teso alla correzione delle prove dell'opera ri- 
cordata, quando per improvvise ed inaudite 
mutazioni di temperatura fattosi rigidissimo 
il tempo, avvenne che un numero innumere- 
vole di persone infermassero, e tanto pii» che 
cominciava già a discorrere tra noi epidemico 
il grippe. Avvenne dunque che anch'egli ca- 
desse infermo, e d’infermità catarrale, la qua- 
le fu brieve e quasi fulminante, perocché poco 
sopra a due di il trasse alla tomba. 

La sua morte fu acerba a tutti; ne piansero 
gli amici, ed anche gli indifferenti ne prova- 
rono qualche senso, non ne rimanendo im- 
passibili; perocché una singolare virtù e nn 
valor non comune suol vincere eziandio la più 
ferma apatia. Giacque il suo cadavere due di 
inumalo per la brevità del male, e indi fu 
recato al tumulo cinto da mesta turba di 
amici, di letterali e di medici. E due giovani 
Ira questi dissero poche ma dolenti parole 
sulla salma, e cosi sparsero alcune rose e al- 
quante lagrime sulla sua tomba e sulle sue 
ceneri, e sugli avanza mortali di quest’ uo^ 
reo illustre. 

Incontanente dipoi surse una gara rnaravi- 
gliosa «li onorarne la memoria qon busti e con 
monumenti. Un Benzoui lo ha scolpilo in 
inarnjo e si è veduto nella esposizione di que- 
■l’anno in Brera il suo busto rappresentante 
assai bene il defunto Aasori. Uu Gandojfi lo 
vuole pure scolpire a forme colossali e in 
marmo di Carrara di prima qualità; ed una 


società si è istituita per raccogliere azioni on- 
de innalzargli un condegno monumento. Ed 
anche in Parma si pensa di erigergli e dedi- 
cargli una memoria, che attesti agl» avvenire 
l'ammirazione e la ricordanza dei Parmigijui 
verso un si alto loro concittadino. 

Era il lìasori scarno e snello del corpo. 
Faccia pallida e macilente, occhi grandi e 
sporgenti, capelli folti e bianchissimi, dritto 
sulla persona con tutti e sani i suoi sensi. La 
sua st» tura passa di vaalqnanto più la ordinaria. 

Egli conservò inaino agli estremi interissi- 
me le sue facoltà mentali. Era di memoria 
piuttosto unica che maravigliosa. Il suo con- 
versare piacevole e spiritosissimo: e il suo fa- 
vellare di una facondia, anzi d’nna eloquenza 
che lasciava in tutti che ne Tildi vano, un sen- 
so d 'ammirazione: e si può dire di lui a più 
forte ragione quello si finse già di Nestore e 
di Alete che di sua bocca lisciano, pià che 
mel dolci d' eloquenza i fiumi . 

Egli, come si è veduto, conobbe varie e 
difficili lingue, e ne seppe la respeltiva lette- 
ratura. Fu valentissimo poeta, e più che non 
si crederebbe, ed elegante poi e purgalo, e for- 
te insieme e robusto scrittore di prose. Ebbe 
viva passione per la medicina, e passione for- 
tissima, la quale pareva si accrescesse cogli 
anni. Era caritatevole cogli infermi poveri, ai 
quali anzi che ritrame, da » ane; e se non ebbe 
molte clientele il si debhe ciò a più cagioni 
che non accade qui recitare. Tuttavia era 
consultato in casi gravissimi e spesso deplo- 
rati an< he nelle città vicine, e si sono veduti 
per ui alcune volte operati pressoché dei mi- 
racoli; ma non per questo, scriveami già egli 
un «lì, verrò io collocatodn sugli altari. 

Quest'uomo illustre come vedremo nell’al- 
tra più estesa biografia, ha il pieno diritto 
d'essere riguardato siccom’è, dopo Gio. Browrt 
pel secondo riformatore della medicina colla 
sua teoria del controstimolo: e certamente 
egli è il vero,e solo riformatore della terapeu- 
tica, e’I fondatore ad un tempo della medici- 
na sperimentale. 

G. Chiappa. 
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II libro che mondo in luce è frutto principalmente di lunghi studi sul cadavere. 
Cominciati negli ultimi anni del secolo scorso e continuati interrottamente secondo che 
f opportunità mi giovò* e ini contrariò la fortuna. Come la indagine e lo studio dei fatti) 
così anche la compilazione procedette alla spicciolata , e più volte senza guari speranza 
di vederne la fine , o piuttosto con gran diffidenza 

« Non per lo malo influsso delle stelle n (i) 

ogni mia fatica nC andasse perduta. Finalmente , in capo a quaranta anni , giungo , e ben 
posso dire a grande stento , giungo a conseguire il proposito mio , e pubblico la Teoria 
della Flogosi . 

Quale sia lo scopo che mi prefiggo lo annunzio chiaro nel Capo primo , e a quello 
scopo miro dirittamente . Ma ne ho pure un <iltro men diretto , se non meno grave , e 
piacerai di darlo a conoscere. La Medicina , scienza come ella è di fatti e d' induzioni , 
al paragone delle compagne sue , forza è dirlo a voler dir vero , non è per ancora uscita di 
bambina, eppure dovrebb' essere stata educata a quella grande scuola dei fatti e delle in- 
duzioni , a cui tutte le scienze sperimentali vanno debitrici della età loro adulta e della tem- 
pera robusta che acquistarono. Adunque o dove ebb' esser aneli ella Stata connumerata a que- 
st'ora alle scienze sperimentali , o, se non lo fu o non lo è , non fu scienza per lo passato , nè 
tampoco lo è al dì d'oggi , nè lo sarà per l'avvenire senza questa condizione . Ma dell' antica 
Medicina, tal quale pure era ai tempi di Bacone , egli sentenziò che si risolveva in ostenta- 
zione più che in accrescimento e che , con tutte te fatiche adoperatevi , ella s' era rigirata in 
circolo piuttosto che messa nella via del progresso : aurea sentenze!, degna di quel grande. 
Dunque sino ai giorni di Bacone la Medicina non fu scienza. Lo diventò ella du B> ico- 
ne in poi? Da lui fu aperta a tutte le scienze sperimentali la via del progresso , elleno 
co * sero animosamente e corrono pur oggi quella via , e noi abbiamo di che stupire guardan- 
do da dove mossero e a dove sono. E lu Medicina? fieramente dal principio del secolo in 
qua, fra i coltivatori della scienza nostra si direbbe nata una gara di spingerla innanzi nel- 
la via del progresso. Eglino ti protestano ben anco d'averla posta e di mantenerla pur sem- 
pre alla scuola severa dei fatti e delle induzioni. Ma come potrai tu dar retta a siffatte pro- 
teste, quando in vece i loro libri alimentano una perpetua guerra di fatti e di principili 
Come potrai dar fede alle loro dottrine generali e alle loro opinioni parziali su questo e su 
quel punto, se tutte insieme sono un caos inestricabile ? Arroge ch'elle succedonsi e caccia nsi 
di luogo le une le altre a modo del miraggio dell'agro egiziano, che cangia forme e figge 
dinanzi all'osservatore come più egli s'inoltra , e finalmente sfuma non lasciando di sè tt ac- 
cia se non negli erra menti di chi lo seguì. 

A quali cagioni dunque recheremo noi queste vivande tristissime della scienza medica? 

Le cagioni sono ben molte e lo annoverarle tutte sarebbe lunga impresa, nè questo poco 
avvertimento che premetto lo comporta. Dirò soltanto una delle principali, ed è che la co- 
mune dei cultori della scienza e degli esercenti l'arte male s' intendono del trovar fatti puri, 
chiari, dimostrativi, i soli acconci da applicarvi P induzione-, onde che di necessità nelle ma- 

(*) Schiller nel Prologo al WALLKNSTKIK. 
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ni loro l'indù tiene riesce ad uno stromrnto inefficace o ben anco ingannatore. E data la cosa 
per vera. il Lettore mi domanderà a guai segno feriscano le mie parole . e quale sia V altro 
scopo che col presente libro mi propongo. Eccolo: procucciare nella molta diversità di ma - 
tarie. che qui occorrono da trattarsi , esempi diversi, dei giusto procedere cercando i fatti e 
su di essi oprando l induzione; sicché vorrei me/ ita/ mi che di me fosse detto esemplo tnon- 
slrante viari». 

fieramente, in ordine alla Medicina Clinica e alla Terapeutica , già dal principio ilei 
secolo, ho dato al pubblico esempi solenni, dell' autenticità dei quali non può cader dubbio. 
Ma qual prò ? se, malgrado tali esempi, la pluralità degli esercenti ! arte procede impertur- 
bata per la vieta strada cosi come se avessi parlato al deserto, oppure scritto nella Sta • ta 
lingua dei Bramici Ben vi sono delle onorate eccezioni ; che anzi elle vanno crescendo in 
questi ultimi tempi ; e non pochi mtdici si trovano, gli occhi dei quali non sono offesi dalla 
luce del vero. Cosi mi nasce speranza che non sta lontano il tempo in cui la scienza medica 
tolgasi dal circolo rimpi ove/ utole da Bacone, circolo d' eri ori e tT inezie, che ben mer ita 
d esser cosi chiamato, ed essa entri finalmente . che è ornai tempo, nella genuina via del pro- 
gresso, e meriti giustamente il nome di Medicina Sperimentale. Ma, sia che può, il fur ra- 
gione di quest' Opera non uppar tiene esclusivamente al Medico Pratico; ma è di com/. eteri za 
altresì, e molto più, dell' Anatomico e del Chi/ urgo. e di tutti coloro che coltivano la fìsica 
animale. Anche per questo capo nutro speranza che le fatiche mie sieno per portare buon 
frutto e debbano contribuire, mediante gli esempi di cui ridondano, a diffondere il giusto 
mefoilo di procacciare in tutti i rami della scienza nostra i fatti e di applicarvi la induzio- 
ne. Chi anzi allo stesso fine ho esemplificato dovunque f occasione portava, traendo materiale 
agli esempi dalle scienze fisiche. Di ciò basti. 

Non ho esitalo di dare a quest' Opera il titolo di Teoria. E di vero, dove molti fatti 
nella sfera loro d'operazione hanno dei /appo/ ti e collimano a certi punti più principali lo 
svolgere quei rapporti . addurli sotto i rispettivi punti e sveltirne gli effetti è teoria. Un fatto 
solo, per quanto sui e certo e generate ed importante, si rimane pur sempre nella semplicità 
di un fatto. Cosi la caduta dei gravi sul nostro globo, in sé sola . è un semplice futto, benché 
grande e generale. Ma la caduta dei gravi , considerata in relazione ai movimenti dei corpi 
celesti e ad altra cagione che taira ad operare e agli effetti che ne provengono , ecco ciò che 
innalza lo insieme dei fatti al grado di teoria della gravitazione generale. Il viluppo capil- 
lare della fiogosi é pur esso un fatto certo e generale, come a suo luogo lo daremo a conosce- 
re, ma soltanto dove ne siano messe »/i palese le cagioni e le relazioni e come ne siano rego- 
lati i prodotti . soltanto allora ditemo che il subbici to merita il nome di teoria. 

Concluderò col farti osservare , o Lettore , che . per discuoprire l' essenza e i pro- 
dotti della fiogosi, ho pigliato il verso contrario a quel che si prende comunemente. Im- 
perocché, laddwe gli altri cominciano dall' esaminare la fiogosi come stalo morboso nel 
vivente, io comincio dal considerare gli effetti come si rimangono nel cadavere. Curar 
la fiogosi qual malattia è una cosa : conoscer la fiogosi nella sua qualità di funzione mor- 
bosa della parte infiammata, è una cosa tutt' altra. La fiogosi , come malattia, si debbe 
discuoprire e curare per le leggi della diatesi e fier la giusta applicazione degli agiati 
terapeutici. La fiogosi, come funzione morbosa dell'organo dove risiede, non si può discuo- 
prire nè per ciò ch'ella è. nè per ciò ch'ella opera, se non indagando anatomicamente l or- 
gano dov' ebbe sua sede. S'io abbia colpito nel se.gno prendendo il verso opposto a quello de- 
gli altri, il mio libro lo dirà. Cos' abbiano ottenuto gli altri pigliando altra strada . lo 
dicano i loro libri ; e dei due diversi procetlimenti faccia ragione in buona fede chi sa e 
può. Io ho compiuta la porte mia ; che ornai, in quanto a questa materia , mi propongo di / i- 
manere spettatore tranquillo. 
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CAPO PRIMO 


Scopo dei/' Opera. Incuriosita deg f i Osservatori . 
Punto da cui bisogna muovere. 


Investigar nel cadavere le sedi della Uopo- 
si o infiammazione morbosa, e pii effetti che 
quella vi operò , ed in qual modo, è ufficio 
tutto pertinente all 1 Anatomia Patologica. G 
ben si può presumere che qui le si offra un 
campo ricco di messe preziosa al l'ampliamen- 
to della scienza e all'uso delParte. Nondime- 
no in questo rampo si può dir che appena 
fu messa la falce da coloro stessi che, tie'due 
ultimi secoli, appositamente adoperandosi, e 
con buon lume d'ingegno, nello studio delle 
sedi e delle cagioni delle malattie, fecero da 
altri lati ricolta ubertosa. Cbè anzi nel ram- 
po nostro fu lutto il contrario; per ciò che 
qui appunto, dove valevasi quella più esqui- 
sila curiosità indagatrice, che assai Ha lungi 
ftcuopre il terreno e da piesso vi s'itinollra 
e ad ogni cosa guarda per minuto , stettero 
(righi alla superfìcie senza più . E ili vero 
faremo toccar con mano, secondo che pro- 
cedendo ue verià il destro, non avere gli 
Osservatori penetrato mai nel midollo nep- 
pure di fenomeni molto appariscenti ed am- 
mirandi ìli Cui una volta o l'altra, guardan- 
do ben anco a caso e fortuna, forza fu che 
'imbattessero; fenomeni i quali, tra perle 
oscurità e le contraddizioni in cui non po- 
tevano a meno di non essere involti, e per- 
chè al tempo stesso erano tali da gitlar pur 
amo qualche barlume, parrebbe avessero do- 
vuto suscitar dei dubbi d'importanza, od in- 
vitare a schiarirli; ciò che non fu. E t osi 
le opportunità stesse le più segnalale anda- 
rono a male, per la incuriosi là degli osser- 
vatori, o ne furono ritratte sbadatamente ap- 
pena poche realità, delle quali altre riusci- 
rono a piccini valore, all re si risolsero, che 
fu peggio, in apparenze illusorie c quindi 
in errori di raziocinio; delle quali cose ino* 
si r cremo all'opportunità esempi meraviglio- 
si. Nei trcntacinque anni che sono corsi del 
nostro secolo, l'anatomia patologica ha avnto 
di operosi cultori, ed è venula ricca d'assai 
libri; laonde era da sperarsi che, nel parti- 


colare della infiammazione , avesse fatto te- 
soro di nuove ed importanti realità, e v'aves- 
se inoltre impiegala quella più severa ana- 
lisi a cui le altre scienze d' osservazione e 
d'esperienza a* nostri dì vanno debitrici di 
progressi rapidissimi . Ma le speranze non 
sono venute a buon frutto; e per contrario, 
in vece d’avere ratinato, come per lo meno 
le si addiceva, giusto e sincero materiale ed 
utile all'analisi, è stata così poro animosa in- 
vestigatrice , che non isiisceiò ninna delle 
essenzialità materiali costitutive «lell'infiani- 
mazione e non ne raggiunse mai i diritti 
effetti. Così lasciò sepolta nelle tenebre la 
teorica d'una funzione morbosa, che è di tut- 
te la più fatale. Imperocché sotto M forma 
di malattia, o acuta o cronica, la infiamma- 
zione, o per sé o per le sue conseguenze, è 
pur sempre quella da cui il massimo nume- 
ro «Ielle vite è spento. 

Per la industria lungamente impiegata sui 
rada veri, che fu dal 1 7»>7 sin verso la fine del 
iHi^. e di quando in quando altresì dappoi, 
sino al momento in cui scrivo ( i835). coglien- 
do a mano a mano le frequenti occasioni di 
appurare i lavori della infiammazione nella 
varietà e degli organi infiammali e «Ielle iea- 
lità notabili, mi è avviso d'essere riuscito a 
porre in evidenza i tramutameli , i guasti 
della struttura del solilo, e le altre conse- 
guenze «die ne provengono. Delle quali «ose 
alcune erano per ancora affatto ignorate, all re 
furono c tot Uria sono male iute» pretate. Così 
adoperando ho procacciato di supplire, sccon- 
do i tenui modi «Iella mia possibilità, al vuoto 
lasciato dagli Osservatori Anatomici, i quali 
ben si può dire che fallissero lo scopo a cui 
avrebher «lovuto mirare nello intlagar ciò che 
a questa funzione morbosa si prrtiene. 

A procelle re or«!inataraente e’ si vuole pi- 
gliar le mosse dalla spartizione spontanea «lei 
sangue ne suoi così «letti rom punenti imme- 
diati , quali essi mostra usi nello stalo di sa- 
lute, e farne paragone coi cangiamenti che 
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nas'onri per malattia infiammatoria. E per 
avventura avremo ili poi onde meravigliarci 
in considerare, come uà cosi tenue e lontano 
• incomineiamento movendo. saremo al fine ve- 
nuti a rapo di svelare l’opera semplicissima 
p estata dai solidi nel costituire rinfiarama- 
7 ione* il modo come procedono gli ascosi suoi 
lavori c i prodotti che ne vengono di conse- 
guenza: tutte cose ben altre da quelle che fu- 
rono immaginale* e a cui la comune sentenza 
S accheta. 

CAPO il. 

Separazione spontanea dei sangue in istnto 
di salute in due componenti immed iati, sie- 
ro e grumo rosso. Colore della superficie 
del grumo. Opinione di De tfaen. Spuma 
del sangue . Posatura di cruore puro in 
fondo al siero. Volume e mollezza del gru- 
ino. Spallanzani , utilità della più sempli- 
ce osservazione nei fenomeni della natura. 

Il sangue tratto ad uomo sano, e che daì- 
P esserlo non guari si dilunghi* lascialo in quie- 
te, poco stando si rappiglia., ma non in modo 
t he faccia tutto un grumo, che anzi caccia fuo- 
ri una parte di se, che è fluida al pari dell' a- 
equa* o, a dire più giusto, è quasi luti' acqua, 
e si chiama siero. Nè questo siero, cosi striga- 
tosi dal sangue d'uomo sano* abbonda tanto 
«la eccedere la mole del grumo, cbét utt'al con- 
trario il massimo numero «Ielle volte non la 
pareggia tampoco. Adunque in isfato di sa- 
io!': il sangue rappigliatosi e mostrarlo se- 
gregata dal resto della massa una certa modi- 
ca porzione di siero* «liremo che spartesi, a 
quinto è giudice rocchio* in due immediati 
componenti : siero liquido, diafano* verdogno- 
lo o giallognolo, e grumo solido, più o meno 
rosso cupo* tranne I » superficie la quale, la- 
sciando per ora da parie il color «Iella spu/na, 
si mostra di un rosso-chiaro, attribuito a con- 
tatto dell’ ossigeno amraosferico. Ma, siccome 
del colore istesso la superficie fa mostra anche 
quando coperta da «lue o tre linee di siero, co- 
si De Haeu (i) ne trasse argomento conira 
l'operazione dell’aria, la «juale fin «l'alloro, sep- 
za die si sapesse definire il modo, era acca- 
gionata «li questo effetto. Se non che può«ia£- 
si, che cosi come l'ossigeno f.» quota sua ope- 
razione sul sangue anche a traverso di mem- 
brane, parimente la l’accia sotto poca altezza 
di siero. Anche può «larsi* e* da ciò che il caso 
mi ha qualche volta mostrato* pormi più pro- 
babile* può «larsi, dico che (‘ossigenarsi «Iella 
superficie «lei cruore accada prima che il siero 
se ne sia svolto e sia montato a galla. Cosi, 
venendo di poi a cuoprire c dalla sua pclluci- 

(1) De sanguine liumano , pag. 4 °- 


dilà lasciando trasparire il colore roseo già 
hello e (ormalo, non è più meraviglia se quel 
colore veggasi di sotto al siero. Ma non basta 
sulla superficie coperta «li siero. De Haen af- 
ferma inoltre «li avere non «li ra»lo veduto 
quel colore estendersi fungo tutto il grumo e 
toccarne persino il fonilo: — Perque pelluci- 
da vasca! a rubedo observatur non raro to- 
tani insula» arnbitum cingere ad majorem 
eujs partente immo ad fundum usque. — Ciò 
ho pur io talora velluto; c forse più spesso 
l'avrei velluto se ci avessi posto mente sem- 
pre. E quando questa estensione «li color ro- 
seo si osserva, «*erlo è da attribuirsi ad altro 
che al l'ossigeno* il quale allora non si potrebbe 
supporre nè che avesse toccalo ('ambito della 
massa prima «iella separazione del siero, uè 
che, separato il siero, fosse poi penetrato a 
tanta profon«litk «la colorire in roseo alcun 
tratto dell' ambito «lell' isola. Più innanzi, 
quando distingueremo i tre componenti im- 
mediati nel sangue «l'infiammazione e l'ufficio 
di ciascheduno, cadrà in acconcio di fermatici 
più appositamente iiìtornoa questo fenomeno 
per «lilcguarne le contraddizioni nelle quali 
pare involto. 

Bene spesso una spuma rosea cunpre in tut- 
to o iu parte la superficie del coagulo. Le bol- 
le «li questa spuma dapprima sono « osec come 
quelle che foriuansi d'aria racchiusa in un ve- 
lo sottilissimo di siero lievemente sufiuso «li 
cruore; di poi, il cruore via via sremlendo pel 
proprio peso alla base d'ognuna delle bolle e 
colà arrestandosi, segna ivi un sottile contor- 
no rosso e fa ch'elle vengano vieppiù traspa- 
renti e scolorate. Il getto «lei sangue che urti 
forte contro la parete «lei recipiente in cui è 
ricevuto, o che cada «l’alto stilla massa stessa 
del sangue uscito prima* c«l o!trac«*iò la te- 
gnenza propria «lei sangue sono nel caso no- 
stro, come in ogni altro per rispetto ad altri 
fluidi in circostanze analoghe, le ragioni, l una 
della formazione l'altra della tenacità «Iella 
spuma. Spesso ho velluto l'ignoranza o la ma- 
lizia additare la spuma quale irnlizo «l'infiam- 
mazione, e ciò non è Tutt'nl più bulica che il 
getto «lei sangue si fece con alquanto impeto, 
o che il siero ha un poro più «li tegnenza. 

Abbiamo dello che il sangue spartesi in due 
soli componenti immediati, sieio e grumo. 
Ma la precisione vuole « he si «lira esserci inol- 
tre bene spesso nel fondo «lei siero qualche 
picciolina posatura di cruore puro, libero e 
slegalo dal grumo, con «mi, all'atto «Iella for- 
mazione di <|ticsto, non s'incorporò; che se si 
fosse incorporato non apparirebbe così come 
apparisce da solo in nn» !o «la non essere con- 
fuso col grumo, il quale, come tra poco vedre- 
mo, ha una formazione ed una maniera «li es- 
sere sua propria. 
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Siccome poi 1» sepsi razione del siero succe- 
de a poco a poco, e così il siero cresce fino a 
certo punto a misura del tempo, innanzi che 
la putrefazione sopravvenga, la quale, per le 
nuove tumulazioni che opera nella massa, 
segna il termine delle nostre indagini e 
siccome da quello che in seguito vedremo, 
la quantità del siero cresce tanto quanto sce- 
ma il volume del grumo, si vuol quindi ine- 
rire che nel sangue d'uom sano, al volume 
ampio e alla mollezza molta del grumo contri- 
buisca principalmente il siero, che, non sepa- 
rato, vi rimane per entro. Il quale, se tutto 
si separasse, mostrerebbesi in quantità molto 
maggiore, mentre il grumo scemerebbe di vo- 
lume e crescerebbe di consistenza. Intanto, 
per ciò che ne'casi aurora in cui si separa cer- 
ta notabile quantità di siero, il grumo to>'ca 
sempre il fondo del recipiente, se ne debbe in- 
ferire, che, se tanto siero si separasse quanto 
ce ne vorrebbe a dar campo all'esercizio della 
rispettiva gravità specifica, il grumo nel suo 
complesso, che è quello di cui soltanto qui si 
parla, farebbe prova indubitabile, per rispetto 
al siero, d'averla maggiore. 

Cosa sia il grumo rosso, se, e di quali com- 
ponenti immediati sia l'aggregalo, la chimica, 
per mezzo anche della semplice lavatura, ce 

10 mostra. Noi però, si in questa come io ogni 
altra disquisizione di nostra competenza, li- 
mitandoci, per quanto il potremo, all' eserci- 
zio solo della semp ice osservazione che al 
medico appartiene, verremo a mostrar ciò che 

11 grumo sia, e ci troveremo d’accordo col la chi- 

mica, anche senza alcun processo sperimenta- 
le, mediante soltanto i confronti, che faremo 
progredendo, tra il sangue sano e quello di 
malattia infiammatoria. Bensì ci gioveremo 
dei lumi che dalla chimica ci possono perve- 
nire, dove abbisognasse conferma alle osserva- 
zioni nostre, oppure dove per niun altro mo- 
do avremmo potuto ottenere i falli che andia- 
mo cercando. ^ 

Ciò mostrerà come il paziente ed accurato 
guardare a tulle le fasi del curioso processo 
della separazione del sangue, nella diversità 
dei casi avrebbe potuto già da un pezzo fornire 
alla scienza una maggiore dovizia di fatti lu- 
ciferi, e dare alla induzione materia apposita 
e direzione migliore. Il sommo naturalista 
italiano del passalo secolo, Spallanzani, con- 
sigliava i suoi allievi a non ispregiare quel 
genere di semplice ed umile osservazione a cui 
non abbisogna lusso d'apparecchio sperimen- 
tale rii sorta, c, che adoperato verso molti e 
molti fenomeni della uatura, nei quali ad 
ogni pie, sospinto ci awenghiaruo può spesso 
far copia di pregevoli fatti all' osservatore e 
schiudergli la via a cercarne altri e prepa- 
rare corollari fecondi di applicazioni. Questo 
nostro procedere, nella materia che abbicai 
ora alle mani, e frutto di que' consigli che 


9 

dalia viva voce del grande uomo ascoltammo 
sovente negli anni nostri migliori, e di cui 
amiamo qui trattando la presente materia, di 
dar l'esempio ai medici, come quelli ai quali 
passa tuttodì sotto gli occhi lauta dovizia di 
oggetti e di fenomeni osservabili , ma tra- 
sandati. 

. CAPO III. 

Seftarazione spontanea del sangue nelle ma- 
lattie injiarn motorie in tre componenti im- 
mediati , siero , grumo rosso e cotenna . 
Diversità della cotenna in ordine a volu- 
me^ forma tenacità , colore , macchie ere. 
Spuma , sue differenze da quella del san- 
gue sano , ed altri fenomeni. 

Il sangue tratto nelle malattie infìa mina- 
torie, massime se gravi ed in sul crescere, o 
vuoi acute o croniche, offre all’occhio, oltre 
i due anzidetti. ciò sono siero e grumo rosso, 
un terzo conponente denominalo crosta o 
cotenna infiammai oria* che si distende sul- 
l'alto del grumo, però non sempre equabil- 
mente, anzi bene spesso con manifesta inegua- 
glianza. Or questa cotenna nelle diverse ma- 
lattie d'intiammazione e nei tempi diversi d* 
lina istessa malattia, diversifica da sé mede- 
sima principalmente in Ire condizioni , volu- 
me .forma e tenacità. E così è che, in quau- 
to a volume , alcune volle riesce appena ad 
un sottil velo, alcune altre arriva ad un pollice 
ed anco più di profondità: in quanto a for- 
ma , ora è piana in superficie, o poco meno, 
ed eguale in diametro ol sottostante grumo, 
ora avvallata in esso e di diametro minore, 
od al contrario elevata e stretta a foggia di 
coilo: ed in quanto a tenacità , alcuna volta 
è molle qu.d gelatina , altre volle giunge ad 
essere dura e fìtta quasi cuojo. Di tulle le 
quali condizioni molte sono come è facile ad 
immaginare, le gradazioni; il fungo uso ap- 
prende a farne a!l'o<'correnza utile confronto. 

Alcune altre differenze, sebbene di iniuor 
conto, vogliono pur notarsi nella colemia; e 
prima il colore, che tira al giallognolo o al 
bigio-verdognolo, per lo più é uniforme, non 
di rado chiazzato Quanto più grossa è la co- 
tenna. tanto quello è più schietto, per ciò che 
allora non vien bruttato dal rosso-cupo che 
a traverso di sottile cotenna traspaja dalla 
massa cruorosa sottostante. Da ciò poi che a 
misura che la si fa seccare sbianca, ed il farla 
seccare non è che un liberarla da quel poco 
siero che tuttavia r.dliene, si vuole inferire 
che di per sé ella tirn al bianco, e che il co- 
loramento suo, lievissimo qual è, è opera del 
colore ilei siero. Se la cotenna è di poca spes- 
sezza, o diremmo quasi una molle e tenue ve- 
latura, allora serba necessariamente alquanta 
diafauità, dove più dove meno, secondo che 
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porta In ineguaglianza della sua spesatila , od 
anco quella della sottostante in issa erunros*. 
F quindi appunto provengono certe macchie 
scurirne, larghe anzi che no. le qual» appar- 
tenere veramente al' di sotto e non alla su- 
perficie della cotenna si raccoglie subito da 
ciò. che. strisciandovi sopra col dito lieve lie- 
ve. nè le macchie slingonsi nè il dito s* insu- 
dicia di sangue, siccome accade nel caso con- 
trario che noteremo fra poco Guardandovi 
con una lente si vede luor di dubbio la cosa 
essere cosi. E per notare tutto ciò che prin- 
cipalmente intorno al colore della cotenna 
occorre, noterò essermi talora sembrato che 
certo rosso-pallido della superficie del gru- 
mo. «love la cotenna non era giunta ad alzai si 
sul livello della massa rruorosa. non fosse da 
attribuirsi all'ossigeno, ma a tuli* altra ca- 
gione. E questa si è il soffermarsi che fa in 
quel caso la cotenna ancora fluida, frammista 
alla superfìcie «Iella massa cruorosa: ond' è 
forza che il rosso-cupo del cruore ne riman- 
ga, per cosi dire* dilavato e tppaja rosso-pal- 
lido come altrimenti non apparirebbe . Ove 
sia cosi, non si vorrà recare all" ossigeno ciò 
che non gli appartiene e che dee dirsi piut- 
tosto una incipiente crosta infiammatoria. 
Forse dalla ragione medesima dipemle il fe- 
nomeno osservato da De Hacn, e di cui più 
sopra abbiamo parlato. 

Considerando poi alla spuma che si forma 
sulla crosta del sangue nelle malattie infiam- 
matorie, oltre quello eh' essa ha di comune 
colla spuma sudi Inscritta del sangue sano, ag- 
giungeremo ciò che suole avere di proprio. 
Il color roseo di questa spuma si pare più 
pallido di quello dell'altra ; per ciò che nel- 
l'uria traspare «lai il| sotto In crosta bianchic- 
cia. nell'altra il coagulo ross«»-cupo. Se quella 
si agiti rolla punta di un coltello o con un fu— 
scellino l;« si vedrà andar vii sbiancando; e la 
ragiono si è che, collo agitarla, si fa calare a 
basso quel poro «li cruore che tinge il velo roseo 
delle bolle, e inissime la base d’ ognuna, do- 
ve, cosi come la spuma del sangue sano segna 
un contorno rosso. 41 contrario se si agiti 
al modo stesso la spuma del sangue sano , a 
eoi sta sotto il coagulo senzt punto cotenna, 
essa si colora in rosso più forte pel m^scolar- 
visi che fa, smosso di luogo e montando su, 
il soltojioslo cruore. Questa semplice diffe- 
renza non ha in sé cosa «li momento; nondi. 
meno, dato il caso che tutta la superficie del 
cruore nell'un sangue come nell 1 altro fosse 
coperta di spuma, la diversità «lei colore, pro- 
dotta dall' agitazione così operata, potrebbe 
dare indizio se al di sotto abbiavi o no della 
cotenna. Dove le bolle di per sé medesime e 
separatamente rompansi e s’avvallino e sconi- 
pajmo, rimane sulla superfìcie della crosta 
quel poro di cruore deposlo alla lor base, e 
lasrianvi «lei fili rossi che formano una sorta 


di minuta rete. Dove poi le bolle si rompano 
ammucchiandosi irregolarmente, lasciano die- 
tro di sé delle striscie e delle traccie molti- 
formi di cruore, di cui la superfìcie della cro- 
sta rimane sparsa. E qui questi spargimenti 
irregolari di cruore, formati per questa guisa, 
stanno proprio sulla superfìcie della crosta, e, 
volendo, si può benissimo riputimela, pas- 
sandovi sopra soltanto col polpastrello di un 
dito; e allora si lascia vedere il color sincero 
uniforme della crosta. Anco ho veduto alcune 
volte l'isola affondata nel siero così fattamen- 
te <L« esserne tutta coperta a molta altezza, e 
nondimeno mostrare la superfìcie della cro- 
sta tutta tempestata di punti minutissimi di 
cruore, quasi tosse uu poi viglio di un vivo 
scarlatto; nè il sangue nello estrarle aveva da- 
to spuma, a cui si potesse attribuire questo 
effetto. Altronde, ove questo cruore fosse 
provenuto da bolle che si fossero disfatte al 
modo poc’anzi spiegato, non si sarebbe già 
veduta una punteggiatura così regolare, ma 
sibbene una rete a fili segoiti. Di che si com- 
prende come quei punti non altro potessero 
essere se non un precipitato caduto dal siero 
soprastante «lopo bella e formata la crosta e 
attorniata l'isola. In quel siero adunque, an- 
cora dopo compiuto il coagulo, era rimasta 
sospesa quella picciolissicna porzione di cruo- 
re ebe di poi si precipitò. La qual cosa si con- 
ferma «la quanto tu detto poco addietro par- 
lati io del sangue sano. Notammo in quel luo- 
go il poco cruore che , non incorporatosi col 
grumo, ma slegato e precipitato, si rimane in 
fondo al siero. In amendue i casi, non ostante 
la diversità delle apparenze, il fenomeno va 
riferito alla medesima cagione, ed è il non ri- 
manere tutto il cruore compreso nel grumo, 
e cosi precipitai si presto dal siero che non ha 
forza di trattenerlo iu sé. 

CAPO IV. 

t 

Tre principali proprietà acquistate dalla 
cotenna, ossia fibrina, consolidandosi per 
malattia infiammatoria ; facilità a segre- 
garsi; gravità specifica minore al parago- 
ne del cruore ; tendenza a soli dar si. 

Così è dunque che nelle malattie infiamma- 
torie, ed in ispecie s'elle sono di molta inten- 
sità, il sangue invece di due , mostra all' oc- 
chio dell' osservatore tre componenti imme- 
diati e fra «li loro bene distinti: nò sono il 
siero, il grumo rrouroso e la cotenna, la quale 
oggi con apposito vocabolo scientifico dicesi 
fibrina. Fermiamoci alquanto e consideriamo 
ad uno per uno lutti e tre i componimenti 
nella loro (unzione «lei reciproco sep traisi; c 
in primo luogo diciamo del piti notabile degli 
alili in questo affare, «Iella fibrina. 
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Tre manifeste proprietà dà a diveder d'a- 
ver acquistato per forza d’ infiammazione la 
fibrina. 

i.° Facilità a segregarsi dagli altri due più 
di quello che n’abbia in istato di salute. E 
di vero, se, per rispetto al più facile segre- 
garsi della fibrina dal siero , ciò oon fosse, 
non comparirebbe come compare nel massi- 
mo numero delle infiammazioni, e più pron- 
tamente che nel sangue sano, una maggior 
copia di siero, che alcune volte , massime in 
malattie infiammatorie gravissime ed inoltra- 
te, è tale da superar di molto il volume del 
coagulo rosso. E se ciò non fosse altresì |>er 
rispetto a! più facile segregarsi della fibrina 
dal cruore, non si mostrerebbe così, come in 
questo caso si mostra, sola e pura nel suo co- 
lor bianchiccio, quella poca o molta, che di- 
stinta dal cruore e dal siero, piglia la forma 
di cotenna. 

a.° Gravità specifica minore al confronto 
del cruore. In effetto, dopo brevissimo decor- 
so di tempo, nè il sangue avendo per ancora 
perduto il suo colore , l’ elemento della fibri- 
na, tuttavia sotto forma liquida, incomincia, 
massimamente se il caso porta che se ne ab- 
bia da separare in abbondanza . a spargersi 
ad occhio veggente sulla superficie della mas- 
sa cruorosa restante, e via crescendo vi si as- 
soda e vi rimane a galla divenuta cotenna, 
che, tutt insieme col coagulo sottostante, rap- 
presenta un isola circondata dal siero. 

3.° Tendenza più forte a solidarsi. La qua- 
le alcune fiate è tale e tanta che la crosta, co- 
rner hè non grossissima, diviene fitta per mo- 
llo che a malo stento si lancia trapassare da 
ferri acuti e spinti con forza; donde poi, e 
specialmente quand'è alta e ben dura, ha no- 
me di cotenna lardaceli e più appositamente 
coriacea. Nè già tendenza a solidarsi soltanto, 
ma bene spesso a stringersi inoltre in sè me- 
desima e impicciolire di superficie a tale da 
assumere una forma concava , come abbiamo 
più sopra avvertito, e di ben minore diame- 
tro del resto del coagulo cruoroso Del qual 
•"lomenti mostreremo poco sotto la cagione, 
e qui lo notiamo soltanto per «lare a divedere 
la forza e prontezza straordinaria, con cui, 
appena disbrigatosi dagli altri componenti, 
viene subito stringendosi la fibrina fluida in 
cotenna solida. Allora tutta quauta la massa 
consolidata, cruore e fibrina, o la così detta 
isola , rappresenta una sferoide di diametro 
maggiore di quello «Iella crosta , e su coi la 
ciosta medesima, apparisce foggiata a circolo 
depresso ed infossatovi, o per contrario, s pe- 
nalmente s' ella c molta , sorge pigliando for- 
ma di collo al di sopra «Iella massa «lei coagu- 
lo. E questa tendenza a stringersi non rade 
volte ho veduto esser tanta da far sì che la 
superficie «Iella cotenna, oltreché concava e 
di picciol diametro, apparisse altresì inegua- 


li 

le , rugosa e come incisa a solchi in varie «li- 
reiioik 

capo v. 

Scioglimento d' una quis rione intorno alle ri» 
sprttiee gravità^specjiche della cotenna e 
del siero. Osservazioni illusorie. Cotenna 
più leggiera de! siero implica contraddi- 
zione. Sperimento. Contrarie opinioni di 
Scudamore e di F. Davy. Il solidamente 
della Jibrina non ha nulla di comune con 
quello del ghiaccio. Opinione di Galileo 
confermata dalla Accademia del CimentQ. 
Adesione della Jibrina alfe pareti del va- 
so . Masse minori di Jibrina variamente 
figurate , formule dopo il primo solida- 
inento. 

La cotenna, che poc’anzi diremmo essere 
meno grave del croore , lo è «lessa «lei siero 
pur anche? Chi crederebbe che intorno a cosi 
semplice affare di fatto,» cui gli occhi do- 
vrebher bastare, avessero potuto nas«.*cre di 

S uesti ultimi tempi due contrarie sentenze? 

ti questa contrarietà però la sola facilità «'he 
qui vippunto ci è di allucinarsi, non per altro 
se non perchè ci si guarda trascuratamente, 
rende compiuta ragione. Ben è vero che la 
cotenna, come quella che è più leggiera del 
cruore, sta a galla e forma il segmento supe- 
riore dell’ isola; ma dell’ isola soltanto. E qui 
s'asconde una prima illusione. Imperocché sè, 
come talvolta avviene, il siero non si trovi 
essere in tanta ropia da prestar luogo allo af- 
fondarsi compiuto dell’isola e soprastarle «l'un 
buon tratto, e se tuffai più re ne abbia tan- 
to solo quanto arrivi al livello superiore «Iella 
cotenna, o a mala pena lo passi, il vedere’ la 
cotenna starsi a fior «li siero o all' incirca ti 
fa parere che, così com'.è più leggiere del 
cruore, parimente lo sia «lei siero Ed a me 
pure quando nel primo occuparmi «li questi 
fenomeni non andavo mollo respettivo parve 
che il fatto procedesse appunto «li questa gui- 
sa. Ma «li poi, ponendovi il pensiero, presto 
avVidiroi che applicava rontraddizione. La 
fibrina, la quale . sparsa coni' è per tutta la 
massa del sangue cavato, ne eguagliava di ne- 
cessità il volume innanzi di separarsi, venen- 
do poscia a formar l' isola mediante iJ sepa- 
rarsi dal siero ed in parte ancora da una por- 
zione del cruore, tanto ne perde quant'è a un 
di piesso la differenza in volume «iella massa 
del sangue cavato alla massa parziale dell'iso- 
la. Or come tarebb'egli pur da dubitare ehe, 
ristretta a molto minor moie, la stessa quan- 
tità di materia perdesse anzi che acquistare 
gravità specifica? L’osservazione venne pre- 
sto a conferma del raziocinaruenlo presunti- 
vo. Spesse volle addiviene, die, la conlralii- 


Digitized by Google 



liti, «Iella fibrina crescendo col crescere «Iella 
malattia e perciò «Ielle cagioni produttrici 
«Iella cotenna, venga a formarsi un'isola tanto 
fitta .e di tanto picroi volume a fronte «le! 
siero, che questo lo Superi ilei doppio, «lei tri- 
plo od anche più, c«l adora la si vede bella e 
«fiondata nel molto siero , come ogni altro 
corpo più pesatile vi affonderebbe. Inoltre se 
la curiosila indurrà V osservatore a guardare 
per disotto al segmento cruoroso dell' isola 
in caso diverso, vale a dire quando essa quasi 
pareggia in altezza il livello del siero, dove 
la crosta di poco non istà a galla, vedrà quella 
estremità avere ritratto in concavo la figura 
convessa, talvolta conica che suole essere del 
fondo del bu’chiere adoperato pel salasso; in- 
dizio chiaro che la quantità, foss anco stata 
molta, di fibrina divenuta crosta*, non tirò 
a sé e non sollevò punto dal fondo, come la 
presunta sua larghezza avrebbe comportato, 
U segmento inferiore cruoroso. Altre volte 

r ii, e mollo spesso, occorre di vedere che 
«soia, essendo picriola anzi che no, si ri- 
manga soffermata proprio alla superficie; col- 
pa non la minore gravità specifica «leda co- 
tenna. come potrebbe sembrare a chi non ba- 
dasse più in là, ma bensì l' adesione che a 
seconda «Iella positura in cui si serba dal chi- 
rurgo il recipiente nello eseguire il salasso, 
l'isola contrasse alla parete su cui il getto ca- 
deva. Quindi è, che, appesa a quell.» superfi- 
cie. rimane impedita dallo «flood a re, laddove 
subito alTonda se luogo ci è quando quella 
adesione si sciolga. E questa può divenire al- 
l'osservatore «lisavveduto altra sorgente d'il- 
lusione. Nondimeno chi pur volesse cavillare 
potrebbe dire che tutte le addette rose pro- 
vassero soltanto la molta gravità specifica del 
cruore, il qnalc non solamente scende esso 
all' imo, ma seco trascina la cotenna a cui è 
appiccalo e che di per sé galleggerebbc sul 
siero. Or qui alla fine l'esperienza pose il sug- 
gello al vero. In molti casi diversi per diver- 
sità di crosta piùo meno dura, la sepiravo ta- 
gliandola colle forbici tutta dal sottostante 
coagulo cruoroso e, ripulendola al possibile 
da (litio il rimasuglio «lei cruore medesimo, la 
collocavo intiera nel siero puro «li quello stes- 
so sangue ch'io aveva appartalo prima in al- 
tro bicchiere, e quivi a dirittura calava al fon- 
do Lo stesso era «lei frammenti in cui la ta- 
gliavo, i quali tutti scendevano a toccare il 
ton«lo. Così già da molti anni io aveva mostra- 
lo la realtà d’on fatto che in adilietro non 
meritò l'attenzione dei medici e che di fresco 
è stato deciso eontrad«iittoriamenle da due 
scrittori inglesi «li questa materia, il dottore 
Srudainore per una parte, che nel suo Sag- 
gio sul sangue dichiarò la colemia essere piu 
leggiera sì «lei sangue come anche «lei siero, 
e per l'altra «lei signor F. Davy che ne riven- 
dicò a ragione il maggior peso specifico an- 
che in rapporto al siero. 


Ho udito chi paragonando la formazione 
«Iella cotenna per raffreddameli lo del sangue 
estratto «Lai corpo a quella «lei ghiaccio, che 
per opera aneli 'esso del fredddo si fa alla su- 
perficie d' acqua profonda , ne inferiva per 
analogia che a quella potesse accadere così co- 
me a questa di perdere , come il ghiaccio fa, 
una parte di sua gravità specifica , sì che gal- 
leggia sull'acqua, di cui per altro è composto. 
Imperocché c nell'un caso e nell'altro ci entra 
per causa una diminuzione di calorico. Se 
non che sotto altri rapporti l'affare riesce 
tut lo di verso. La fibrina, solidan«!osi in cro- 
sta, scema del suo volume; il ghiaccio per Io 
contrario ne acquista. Già Galileo aveva det- 
to il ghiaccio doversi avere quale acqua rare- 
fatta anzi che condensata; e le belle sperienze 
degli Accademici del Cimento mostrarono di 
poi quanta forza di rarefazione il ghiaccio 
acquisii nel formarsi dentro vasi chiusi c pie- 
ni, i quali, sebbene molto resistenti, o cedo- 
no o scoppiano. Ma della formazione «lei ghiac- 
cio mi cadrà in destro di toccare alcune pa- 
role poco sotto, affine di far meglio compren- 
dere «la ehe cagione mova il suo accrescimento 
di volume, e con certezza se ne conchiuda 
non avere quel fenomeno punto che fare col- 
l'altro della formazione della crosta del san- 
gue nelle malattie infi.iramatorie. 

Il consolidamento della fibrina da fluida iti 
solida è dunque un fenomeno sui generis , che 
non ha nulla di comune col solidamente nè 
deli ac'qua per freddo, nè di niun altro fluido 
per qualsivoglia cagione;c la gravità specifica 
che acquista maggiore del siero è appunto 
I cffetlo del suo roododi soìidamento , come 
la leggerezza maggiore del ghiaccio sull’acqua 
è pur essa P effetto del suo particol&r modo 
adatto diverso di solhlarsi. 

Ancora intorno al fenomeno «Iella cotenna 
rimane a notarsi che, principalmente ov'essa 
sia grossa, forte e spasa in superficie sì che 
tutta ricorra la circonferenza «lei vaso, la si 
ede di spesso appigliatisi tuli' intorno, od 
almeno per alquanta estensione «li lembo, an- 
che indipendentemente «la Ila occasione poco 
anzi notata ; fenomeno «li rimarco, e che in 
ambi i casi è prova manifesta della insigne 
attitudine di tale sostanza a contrarre a«le- 
sioue, qualunque volta ne trovi l'opportuni- 
tà, con corpi estranei, e ben anche aventi su- 
perficie polita; e pereìc*» meno adatti all'uopo, 
come il vetro si è. Altre volle poi una prima 
crosta essendosi tonnata assai prestamente e 
di già solidala, e nuova fibrina seguitarlo a 
venire a galla «lei cruore, all re minori masse 
le si vanno aggiugncmfo ed aggrupparlo in- 
torno c riinangonsi quali appendici variamen- 
te figurate, aderenti «piale colà ai lembi della 
cotenna primitiva. Kllc sono più molli e di 
nini sincero colore «Iella cotenna, come «juclle 
che non giunsero a liberarsi più presto e più 
compiutamente dal siero, c nemmeno poterono 
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abbastanza contrarsi e indurarsi e incorpo- 
rarsi colla prima raffreddata ed indurata in 
crosta uniforme. E talvolta ho pure osservato 
alquanto di questa cotenna molle sovrastare a 
tutta la superficie d'uoa dura cotenna sotto- 
posta. A tal che si convien dire che, nel ve- 
nire a galla di quell’allra già bella e indura- 
ta, ella fosse ancora molle a segno da poler- 
visi distendere per tutta la superficie. 

CAPO VI. 

Del siero e del cruore nel sangue di malat- 
tia infiammatoria. L'uscita del siero ser- 
ba tenore alla formazione della crosta. 

Avvertenze in questa materia. 

Del siero non altro è da affermarsi nel par- 
ticolar nostro, se non che, a cose eguali, più 
se uè separa quanto è più forte T infiamma- 
zione , di modo che siero e crosta crescono 
amcndue in ragione diretta ; vicenda qu-isi 
punto avvertita dai medici, e nondimeno mol- 
to degna d’ esserlo, in quanto é cosa di fatto, 
ed in quanto ancora é di utili corollari fecon- 
da, siccome a suo tempo vedremo. Inoltre, se- 
condo che avvertimmo poco sopra, ed è rosa 
che viene di conseguenza,. quanto più siero si 
produce, tanto più s'impicciolisce l'isola; e ciò 
procede lentamente e a norma del tempo che 
si concede all'opera della separazione sponta- 
nea, sino a che, la decomposizione putrida in* 
cominciando, cessa l'opportunità della indagi- 
ne dei componenti immediati. Dal che si vuo- 
le altresì inferire che alquanto siero pur sem- 
pre rimanga*! nel coagulo cruoroso e, sebbene 
meno, anco ve ne rimanga nella cotenna; la 
quale al siero propriamente, come poco sopra 
notammo, deve quella sua mollezza qualun- 
que a flessibilità anche quando è coriacea. E 
come talora si dà il caso, specialmente in certi 
processi infiammatorii lenti o non gravi nei 
quali poco siero si separa, così allora tutto il 
coagulosi rimane molle e tale altresì rimatisi lo 
strato di cotenna che pur vi si forma sopra. 
Fenomeno assai importante da essere avverti- 
to e che può aver luogo anche nel corso di 
gravi malattie infiammatorie ad epoca inoltra- 
ta. E allora sarebbe indizio chela fibrina non 
ha più tanta forza da contrarsi, e perciò non 
solamente forma una crosta meno consistente 
a paragone di quella che mostrò nei salassi an- 
tecedenti, ma anche dal coagulo caccia fuori 
minor siero, giacché lo spremerlo fuori è tutto 
opera del contrarsi della fibrina. Tanto è poi 
▼ero che la cotenna coriacea debba la sua fles- 
sibilità al siero che tuttavia le sta unito, che, 
ove ne venga al tutto privala, come per l’ope- 
razione del calorico lo si può, diveuta solida, 
dura e presso che friabile. 

J1 cruore costituisce l ima parte del grumo; 

Ràsoeì Opere 
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argomento chiaro eh’ esso è più pesante della 
fibrina. E della maggior gravità specifica del 
cruore abbiamo inoltre la prnova nel sedimen- 
to lutto di cruore solo e slegato, che sta al 
fondo del Tarn i\y adoperata nel salasso dal pie- 
de o dalla roano, dove la fibrina, essendosi con- 
solidala sola ed il siero rimanendo misto al- 
T acqua, resta al cruore la libei tà di scendere 
al b.isso, tranne il |»oco che, mescendosi al- 
l’acqua, la tinge in rosso. In rispetto poi alla 
quantità, il giudizio dell’occhio direbbe che 
sorpassa anche formi surn, la cotenna. Se non 
che vedremo in appresso a non dubitarne lut- 
to non essere in realità cruore quello che col 
suo colo** rosso tale in apparenza si mostra, e 
comunemente, da chi non guarda più innanzi 
tale ai crede. 

CAPO VII. 

Rapporti di gravità specifica; quantità e affi- 
nità reciproche dei tre componenti. Ragio- 
ne della forma sferoidale che spesso il gru- 
mo presenta. Osservazioni microscopiche 
di Mal pighi. ' 

Dal sin qui detto in torno a tutti e trei com- 
ponenti, così coui'ei si presentano nelle ma- 
lattie infiammatorie, ricaveremo alquanti co- 
rollari. Ed in primo luogo, in ordine alla gra- 
vità specifica di ognuno, terremo il cruore es- 
sere il più pesante dei Ire, il siero essere il 
più lieve e la fibrina tenere il mezzo. Quindi 
è chiaro che l’isola nella sua totalità debb'es- 
scre mai sempre più grave del siero separa- 
tosi, come quella che è principalmente forma- 
ta dei due componenti più pesanti. Sarà poi 
senza dubbio tanto più grave quanto più ver- 
rà a scemar di volume e crescer di durezza ; 
essendo che con ciò si libera a proporzione da 
altrettanto siero, che dei tre abbiamo detto 
essere il più leggiere. 

In quanto sia della relativa quantità dei tre 
componenti, in volume almeno, e all'Ingresso 
per quanto all'occhio si pare, e a noi non ba- 
sta, il siero è che supera gli altri due, U fibri- 
na viene appresso, ed il puro cruore, siccome 
meglio vedremo tra poco, debba, essere il me- 
no. Con lutto ciò, guardando alla massa de! 
sangue prima che la separazione succeda, ed 
anche all' isola prodotta dalla separazione del 
siero, nel massimo numero dei casi, il cruore 
parrehb'eseere il tutto, o il più a cagione del- 
ia molta sua intensità colorante, la quale di- 
stendesi per tutta la massa, T arrossa tutta 
e talor quasi T annerisce. 

Finalmente, cercando ciò che sia dell’affini- 
tà reciproca, terremo che il siero verso gli al- 
tri due ne mostri ben poca; come quello che 
incomincia presto e dura sino a certo tempo 
a venir ria separandosene. Che se in questo 
particolare ci è differenza fra i due altri vcr- 
2 
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so il siero, il più d' affinili per esso tocca alla 
fibrina; primieramente per dò che la fibrina 
mantiene sempre unito a sè alquanto siero, il 
naie non se ne disparte se non per gran forza 
i calorico; ed inoltre perciòdie il siero in Ter- 
so il cruore ne ha sì poca, che ore il cruore 
sia abbandonato dalla fihrina, esso non è pun- 
to abbracciato e sostenuto dal siero, ma ne 
precipita, come poco sotto si noterà . Bensì 
parrebbe, considerando a due cose , che al- 
quanta n'avessero fra loro la fibrina ed il cruo- 
re; e di queste due cose la prima si è, che nel 
sangue sano tatto il cruore si rimane solidato 
insieme colla fibrina, costituendo una massa 
apparentemente omogenea; la seconda, che nel 
sangue d’ infiammazione quella sola quantità 
di fibrina, residuo che è della crosta pura, (Mi- 
sta a tenersi nnitoe aderente tutto o poco me- 
no che tutto il cruore, formando con esso lui, 
in questo caso, se non l'intera isola, certamen- 
te la porzione inferiore di quella, che ancor 
essa è uniforme in apparenza, così com’abbia- 
ino osservato essere nel caso precedente. 

Sei uan eh** per avventura, e giova assai 
rlua risciò che è di fatto c bene sceverarlo dal- 
le apparenze, quel rimanersi che fa il cruore 
impigliato tutto nella fibrina procede non già 
dallo esercizio d’ una affinità reciproca , ma 
bensì Ha due altre cagioni: V una, il solidarsi 
tutto proprio della fibrina, e stringersi in ogni 
dimensione solcandosi ; I' altra, la tendenza 
di essa ad ascendere per la sua leggerezza e 
quella opposta del cruore a discendere pel suo 
peso maggiore. Nel qual contrario andamen- 
to, che nell atto della separazione succede di 
necessità, la fihrina adopera un ufficio «tome a 
dire meccanico tuli 1 altro che chimico, ed è 
propriamente di chiarificare il siero dal cruo- 
re. Perocché, in quello eh' essa stringesi im- 
picciolendo di volarne in ogni dimensione, 
va montando alla superficie sì che impiglia 
il cruore che da quella discende. Per tal mo- 
do, a misura che la fibrina lo incontra, seco lo 
trattiene e lo avvolge come in una rete, e non 
)o lasciando calare più giù del proprio di lei 
livello inferiore, io consolida così formando 
un tutto omogeneo, quale si pare all’occhio il 
segmento rosso dell'isola, a cui la fibrina com- 
parle la solidità e la forma ed il cruore, la tin- 
ta ed il maggior peso. 

Altronde poi della pochissima o ninna affi- 
nità del cruore colla fibrina abbiamo un argo- 
mento nel fenomeno poc'anzi memorato, dello 
impicciolire cioè di diametro ed anco avvallar- 
si della cotenna nella massa crurosa, tanto che 
il resto dell'isola piglia la forma d'una sferoi- 
de. E di vero la porzione di fibrina; che sola e 
pura sorge a galla, stringesi con tutta la pro- 
pria forza di coesione, liberata com e dal cruo- 
re che come corpo, con cui non ha affinità, ne 
la impedirebbe. Fatta poi crosta, e continuan- 
do a contraersi tira a seda tull'intoruo la cir- 


costante massa cruoross,Ta eguale forz’èche ub- 
bidisca in quanto rimane più molle assai «Iella 
crosta, essendo formata del poco reslo della fi- 
brina e di tutto il cruore, che alla frammista 
fibrina toglie gran parte dell'esercizio della sua 
attitudine a restringersi. Per questo modo la 
massa mista di cruore e fibrina assume quella 
forma sferica, ed anco fa di sèbene spesso una 
sponda e come un rialto tuttoattorno alla pu- 
ra cotenna, che perciò riesce di minor diame- 
tro di quello delPisole, e vi apparisce avvalla- 
ta. Nel caso però in cui la formazione della cro- 
sta si faccia copiosa e pronta, in luogo di av- 
vallarsi sorge sulla massa cruorosa in forma «li 
collo più o men lungo, da cui pende, per lo 
più non molto maggiore in diametro e ancor 
essa cilindrica, o poco meno, la massa cruoro- 
sa; e ciò diversamente dal primo caso quando 
assume la forma sferoidale. La fibrina adun- 
que, che insieme col cruore costituisce la mus- 
sa cruorosa, riesce bensì a dar corpo a quella 
messa, ma non a solidarla tanto quanto la pura 
cotenna si solida; impedita dal commisto cruo- 
re, colle cui particelle non avendoaffiuilà, non 
contrae adesione come la contraggono forte le 
particelle della fibrina in- fra di loro. 

Anche quando al coagulo rosso del sangue 
sano, dove l'isola essendo colorata tutta da ci- 
ma a fondo, non è divìsa in «lue segmenti, la 
cosa procede non mollo diversamente, con tut- 
to che non s'innalzi punto o quasi punto di fi- 
brina pura a formar crosta. Imperocché la fi- 
brina, che nel corpo vivo e sano non va sog- 
getta alla straordinaria opera della infiamma- 
zione, non acquista neppure niuna tendenza 
ad elevarsi sul cruore; ma soltanto per l'av ve- 
nuta quiete della massa e per la diminuzione 
della temperatura, rimasache ella è abbando- 
nata alla tendenza sua propria, si consolida 
stringendosi un colai poco, liberandosi cosi da 
alquanto siero e mantenendo per tutta l'altez- 
za dell'isola seco impigliato il cruore col quale 
e col molto siero restante forma un tutto che 
è una massa molle. Nondimeno il cruore, an- 
che in questo caso fa prova, benché assai me- 
no, della maggiore sua’ gravità specifica con 
rendere più scura la estremità inferiore del- 
l’isola, come si vede specialmente se si tagli. 
Cosi è dunque che al compimento del fenome- 
no, e a farlo riescire a ciò che avviene nel san- 
gue della infiammazione, mancano le due con- 
dizioni che più tardi dimostreremo e che ap- 
punto la infiammazione sol essa è abile a pro- 
durre. 

Le osservazioni microscopiche fatte «la 
Malpigli! concorrono mirabilmente a confer- 
mare l'indicato gioco meccanico della fibrina 
verso il cruore. Nella breve ma aurea sua 
scrittura De Polypo Cordite «limostrando la 
struttura fibrosa «lei polipo così come la ve«lc- 
va col microscòpio, afferma essere la stessa 
quella del sangue coagulato sano, e della por- 
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zione altresì del sangue coperto di crosta in- 
fiammatoria intorno al quale si spiega come 
segue: —e/ si ulterius huius substantiae (del- 
la crosta che sovrasta al crassamento ) perse- 
quaris productionem , mox ubi concreta i an- 
gui nis molti rabescete incipit , in Jìbruius 
divisata et laciniatam deor sani elongnri re- 
perii*, et harum eleganti complicai ione rnea- 
tulos et sinus excitari iterum obscrvabis , qui 
coercitis rubri s atomis turgent et inficiun- 
tur . . . quare sensus ipse nobis indicare vi- 
detur sanguinerà lume, album et reticularem 
plenum toturn cruori s corpus firmare, et po- 
tiori ipsum donare corporatura ecc. — ( Ope- 
ra omnia , pag. 3i5 ). E se gli fosse occorso 
di federe, come ho veduto io alcune folte, e 
sarà riferito più sotto, che, dato il caso del 
non solidarsi della fibrilla, il cruore ne preci- 
pita tutto solo e slegato, non avrebbe tampo- 
co attribuito al cruore la qualità di concreto , 
quasi lo sia di sua natura e che poi dalla fi- 
brina ottenga quella che egli chiama potior 
corporatura , cioè a dire maggior corpo c so- 
lidità; ma in quella vece avrebbe alla sola fi- 
brina attribuita tutta quanta è, siccome or 
ora mostreremo appositamente , 1' opera del 
solidaraento , di cui il cruore per sè solo non 
è punto suscettivo. E quindi parimente errò 
chi scrisse che il siero sia expritné de ses 
areoles ( du caillot ) par le rapprochement 
et r alt r action des molecole s du cruor ; chè 
non dal cruorc, w il quale non ha arcole nè può 
averne, ma dalla fibrina che si consolida v.e- 
ne espresso il siero. Ad ogni modo poi il cruo- 
re, che insieme colla restante fibrina forma la 
parte inferiore del coagulo, a cui presta il co- 
lore, offre la dimostrazione evidente del suo 
maggior peso specifico verso la fibrina, la qua- 
le sola, tranne un poco di siero che tuttavia 
serba racchiuso, sta al di sopra. 

Di tutte le quali d inerenze relative sinora 
discorse non accade di assegnare i precisi rap- 
porti numerici , che non possono essere co- 
stanti, ne tutte voler conoscere le anomalie 
che ne' vari casi debbonvi essere, e di cui non 
è possibile dar regola , perciò che nella loro 
moltiplicità sono indeterminabili. Altronde 
allo intento nostro la precisione dei numeri 
e lo assegnamento di tante picciole concause 
operatrici delle picciole differenze non sono 
di tal necessità che ci abbisogni di occupar- 
cene. 

CAPO vili. 

Un solo dei tre elementi , la fibrina , è quello 
che opera la triplice separazione. Obbie- 
zioni sciolte. Due eccezioni rare di dupli- 
ce separazione. Avvertenze al V uopo. 

Or chi porrà mente ai descritti fenomeni, i 
quali costituiscono T alto della separazione 
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dei tre elementi del sangue nelle malattie in- 
fiammatorie, di leggieri uè inferirà risolversi 
quello nell'opera principalmente di un solo, 
la fibrina, e consistere nello esercizio appun- 
to delle tre proprietà per forza della malattia 
infiammatoria o acquistale o cresciute. In ef- 
fetto, per la sopravvenuta maggiore facilità a 
segregarsi, ed in una per la maggiore sua leg- 
gerezza specifica sul cruore, la fibrina sorge 
e mostrasi a galla «li esso cruore, come altresì 
per la cresciuta tendenza a contrarsi, da flui- 
da ch'ella era, o per dir meglio sparsi per 
tutta la massa del siero fluido, finisce col rac- 
cogliersi e mostrarsi 'in istalo solido, e pre- 
sentare gli altri feuomeni che abbiamo no- 
tati. 

Nè già sarebbe da pensare in riguardo alla 
leggerezza specifica cui la fibrina mostra «li 
avere guadagnata, essere in quella vere il sie- 
ro, il quale, addensatosi, fosse perciò divenu- 
to ad una gravità specifica maggiore della sua 
solila, la quale al confrontò dell'acqua è: 
1027, 1000, e che perciò la fibrina paresse più 
leggiera senza esserlo in effetto. Ciò non può 
accadere perocché il siero nella massima sua 
parte è acqua, la quale è incapace di compres- 
sione da qualsivoglia forza. Né tampoco abbia- 
mo onde sospe II ire « he qualche sostanza più 
grave, venedo per forza della infiammazione 
ad incorporarsi col siero, gli conferisse un 
aumento di gravità specifica. Chè anzi tult'al 
contrario la fibrina* acquistando per la in- 
fiammazione tendenza a solidarsi, spoglia il 
siero stesso di tulio il cruore, che abbiamo 
detto essere dei tre il più pesaute, e ne lo 
chiarifica sì compiutamente, che gli procaccia 
tutta la trasparenza ed omogeneità di cui è 
suscettivo; e ciò lauto più , quanto la infiam- 
mazione fu più potente. 

Del resto, che l'elemento della fibrina sia 
quello al cui magistero, nel processosi della 
duplice separazione appartenente allo stato 
sano come della triplice appartenente all’in- 
lìaiumazione, si debba attribuire di necessità 
la massima parte degli effetti; che sia esso 
l'elemento da dirsi veramente l'operatore at- 
tivo, dove gli altri sono quasi affatto passivi , 
si racoglie chiaramente da ciò eh' esso è a cui 
si perticne in proprio tutto il maraviglioso 
tramutamento del sangue da liquido in solido. 
Al qual proposito abbiamo perciò notato la 
fibrina non solo solidarsi in crosta per quella 
porzione che, venendo a galla , occupa r alto 
dell'ispla , ma ben anco formar tutta quanta 
l'isola impigliando il cruore, che ne'morbi in- 
fiammatori*! discende a certo livello dell'isola 
stessa, e negli altri casi, diffuso per tutto il 
grumo, parrebbe esserne il totale, ciò che non 
è. Imperocché si è appunto la fibrina che in 
sè raccoglie il cruore in quel particolar modo 
più addietro spiegato ; il qual cruore, per la 
sua maggiore gr ivilà specifica, tende a posare 
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al fondo e non tia virtù sua propria ili sfi- 
darsi e pigliar figura nè in tulio nè in parte. 
La qual rosa essere rosi si conferma da ciò, 
clic solente alla parte stessa rrurosa del gru- 
mo arcade, come più sopra abbiamo notato ac- 
cadere alla cotenna, cioè che lo si sede attac- 
carsi nnch’esso alquanto alle pareti, dèi vaso; 
indizio del contenere porzione della fibrina , 
la quale appunto, ed anzi sol essa dei tre, è 
acconcia mirabilmente a quest' ufficio. Inol- 
tre, se taglisi per lo lungo il grumo affine di 
guardarvi per entro, si parrà che verso Tallo, 
dove più s'accosla alla cotenna, abbia una lin- 
fa alquanto meno cupa del fondo, che più ne- 
grrggia . e certamente poi ivi è meno solido; 
indizio anche questo della esistenza della fi- 
brina inegualmente diffusa , e più copiosa al- 
l'alto che non al basso del grumo. stante la di 
lei tendenza a sollevarsi. E parimente, guar- 
dando a tutta la esterna faccia di esso grumo, 
bene spesso la ho veduta qua e ridà chiazzata 
di color più cupo e poco meno che nera; se- 
gno anche questo essere la massa rossa com- 
posta di due elementi ed irregolarmente fra 
loro commisti; l'uno rosso-cupo, l'altro bian- 
chiccio. Dove il rosso è più cupo, ivi si com- 
prende aver prevaluto il cruore o per la ine- 
guaglianza del raffreddamento della massa, o 
per la irregolare costrizione della fibrina, o 
per altra lieve cagione ignota, che a noi non 
giova indagare. • 

Finalmente di rado si, ma più d' una vol- 
ta, in malattie forti infiammatorie di cui le 
mie Cliniche mi davano assai centinaja in ca- 
po all'anno, notai il seguente curioso fenome- 
no: il sangue cioè mostrare non già tre, ma 
due soli componenti distinti all’occhio; i qua- 
li però erano ben diversi da que'due clic si 
danno a divedere nel sangue in istnto di ‘sala- 
te. Imperocché la parte superiore, molto più 
copiosa dell'altra, pareva come una gelatina 
mollissima, semitrasparente e del colore sbia- 
dato proprio del siero; l'inferiore poi alla sot- 
tosopra un traverso di dito, era tutto cruore, 
quasi nero. E perchè vestigio non appariva di 
fibrina sola c solidata, se non era tuffai più 
una tenuissima pellicina alla superficie un po- 
co più consistente del resto, si comprende chia- 
ro come tutta quella massa semifluida sovra- 
stante al cruore era, ned altro poteva essere 
clic siero, nel quale la fibrina, se non isciolla 
slava per lo meno strettamente commista, a 
differenza dei casi regolari nei quali la fibrina 
è al tutto disgiuntadal siero. In virtù di que- 
sta commistione la massa superiore era rirna- 
sa meno fluida e meno pellucida. E si com- 
prende altresì che la picciola massa inferiore 
era, ned altro poteva essere se non tutto cruo- 
re, il quale, non intricato nelle maglie, diciam 
cosi, della fibrina non solidata, come suol es- 
serlo quando forma l' isola che qui non era 
punto formata, costituiva un precipitato pri- 


vo di collegamento, e che ad ogni seotsa del 
recipiente si rialzava cosi come avviene a 
qualunque precipitato in eguali circostanze. 

Ho poi anche veduto un'altra apparenza; ed 
era un sangue che al solo vedere si sarebbe 
detto differire di gran lunga dall'ora descritto, 
e che nondimeno, salvo la poca diversità di 
un» circostanza, tornava lo stesso.Era un san- 
gue rosso-cupo da cima a fondo; guardandovi 
jierò con attenzione appariva manifesto un se- 
dimento tutto di cruore quasi nero, alto alcu- 
ne linee. Or siccome la massa sovrastante era 
semifluida come quella del caso precedente, 
cosi era facile da capirsi che la differenza si 
riduceva a ciò solo, che in questa massa, la 

3 uale era pur sempre, come l'altra, costituita 
al siero con entrovi la fibrina non solidata, 
stava inoltre diffusa e mista una certa por- 
zione di cruore, che la coloriva assai forte ; 
perciò che anche poco cruore è atto a colorire 
assai il fluido in cui si diffonde. I salassi con- 
secutivi diedero poi solida cotenna infiamma- 
toria grossa c dura; e la malattia fu una ente- 
rite acutissima, terminata fatalmente, in un 
individuo che più volte era andato soggetto a 
questa e ad altre infiammazioni di visceri del 
petto c del ha>so ventre. Spesso poi, o meglio 
quasi semprc,si può osservare un poco di cruo- 
re non rimase punto impigliato dalla fibrina 
nelTatto di formarsi l'isola, c cosi calato ni 
fondo quale sedimento privo di coesione. K 
ciò notammo già aver luogo bene spesso pari- 
mente nel sangue sano. 

A queste due singolari maniere qui descrit- 
te della separazione del sangue in malattie in- 
fiammaiorie. maniere che vogliono essere con- 
siderate quali eccezioni alla generalità, giova 
che sia prestata la debita attenzione non solo 
dai novizii nell'arte, ma dai provetti benanco. 
Sono casi rari, è vero, ma non rarissimi, e 
forse più spesso se ne vedranno sevi sarà fat- 
ta attenzione. lo n’ho veduti parecchi. Medi- 
co appena da un anno, sotto la direzione d'un 
consumato pratico, mi toccò di osservare per 
la prima volta il primo dei due casi. Quel mio 
maestro parlavami di sangue sciolto, scorbu- 
tico, purulento, e si pentiva assai di quel sa- 
lasso da lui prescritto . La malattia era una 
lenta infiammazione polmonare, che fini colla 
morte dopo alcuni mesi; ned ebbe mai più sa- 
lassi. Senza questa paura del mediro,il malato 
forse sarebbe stato salassato come conveniva 
e fors 1 anco sarebbe campato di più. ÀI con- 
trario, anni molli dappoi nelle mie Cliniche e 
nella pratica privala, ho veduto varie volte e 
l'iina e T altra di coleste due varietà di sepa- 
razioni , ed avendo conosciuto le rispettive 
malattie per infiammatorie vere, quegli stra- 
ni modi di coagulo ilei sangue non mi hnnm 
messo paura, ne distoltomi dal continuare nc« 
salassi quanto bisognava. Il fatto rat ha con- 
vinto rolla guarigione di tutti, meno quella 



del caso surriferito, della rettitudine delPope- 
rato ; ed ho poi anche veduto nei salassi con- 
secutivi comparire la solita regolare separa- 
zione triplice, ed avenle dura egrossa coten- 
na. Ma da che son casi che rado si incontra- 
no. ed hanno dello strano a chi non $' è anco- 
ra imbattuto a vederli, cosi è eh’ ei possono 
far colpo nelle persone che stanno intorno al 
malato ed altresì nell' animo del medico ; il 
quale, tra per le paure degli altri e per la sua, 
può essere che si trattenga dal procedere sa- 
lassando allorché più abbisogna. E se il medi- 
co rifletterà che tutta la stranezza delle appa- 
renze si risolve in ciò che il siero e la fibrina 
fluida contraggono allora una certa unione, 
nell’ ìin caso senza punto cruore, nell 1 altro 
colla roiscella di alcun poco di quello, egli por- 
rà giù, se mai gli venissero, le paure delle de- 
generazioni degli umori, rimasuglio dei vec- 
chi errori della medicina, e vedrà qui non es- 
ser cosa che tiri a conseguenza quanto al ri- 
starsi dal procedere nella cara d' una infiam- 
mazione. Se poi alcune induzioni $e ne pos- 
sano ricavare qnanto alla spiegazione d'altri 
fenomeni, ciò vedremo a luogo più opportuno. 

CAPO IX. 

Due altre importanti illusioni intorno alla 
formazione della cotenna. Quattro vari a- 
spetlì della separazione del sangue nelle 
malattie infammatorie. Sentenza grave del 
Verulamio alla opportwiità nostra. 

Dal detto sino a qui intorno al modo di for- 
marsi della cotenna, due altre giuste ed im- 
portanti illazioni ne conseguitano : 1’ una che 
essa non formasi per niuna maniera di gene- 
razione, nè proviene da niuno elemento o se- 
me, che sviluppi e cresca in quantità per qual- 
che arcana opera della infiammazione; P altra 
che la sostanza sua è tutta a spese della fibri- 
na preesistente nel sangue; donde avviene che 
la porzione rossa del grumo nel sangue d 1 in- 
fiammazione debba essere meno solida della 
cotenna rispettiva. E cosi è in effetto, e la 
cotenna è più solida in riguardo al suo grumo 
residuo; ma non cosi il grumo del sangue sano 
in riguardo a quello della infiammazione; con 
tutto che il primo contenga più fibrine assai 
del secondo, per ciò che la contiene tutta, non 
ci essendo cotenna formata a spesa del totale. 
Ma alla minor quantità «li fibrina residua nel 
grumo rosso della infiammazione supplisce 
ad abbondanza la forza di coerenza per la in- 
fiammazione, stessa grandemente cresciuta, e 
per la espulsione del siero, che, dove riman- 
gasi nel grumo , contribuisce a mantener- 
lo molle. Questa differenza di durezza dei gru- 
mi ho verificato tutte le volle che ho parago- 
nato il grumo ilei sangue d' uora sano o non 
malato d’infiammazione, col grumo di un san- 


gue di forte infiammazione. su rni una grossa 
cotenna slava a spesa di buona pol*zione del 
totale della fibrina di quel sangue: quello era 
sempre meno solido di questo. 

Di che, riassnmendo, e concludendo intor- 
no ai vari aspetti proprii della separazione del 
sangue nelle malattie infiammatorie, diremo 
che riduconsi salvo la differenza del grado, ad 
uno dei quattro seguenti, ciò sono: 

i.° Di grumo distinto in cotenna all'alto 
e massa cruorosa al basso, in proporzioni di- 
verse; il tutto formante un'isola, di più o di 
meno giusta figura cilindrica, che all'occhio si 
pare divisa orizzontalmente in due piani, con 
attornovi più o meno siero puro; c questo è 
l'aspetto il più ovvio. 

a.° Di grumo puramente distinto in coten- 
na alla superficie, ed il resto massa cruorosa; 
il tutto formante un'isola variamente sferoi- 
dale con cotenna depressa nella sferoide e «li 
diametro minore; e questo.se non è il caso più 
ovvio, è frequente assai. 

3.° Di siero misto alla fibrina, che forma 
Ini ('insieme una massa semifluida bianchiccia, 
mia sorte di melma sovrapposta al cruore, che 
tutto slegato posa al fondo del recipiente; e 
questo è il meno frequente, e vi si comprende 
anche il caso suddescritlo in cui la massa se- 
mifluida sovrastante si trovi essere rossa, anzi 
che bianchiccia. 

4-° Di grumo rosso uniforme, alquanto più 
consistente che non quello del sangue sano. 
Qui tutta la fibriha si rimane nascosa, o tutto 
al più forma un velo sottilissimo alla superfì- 
cie, od anco dà indizio bene spesso d'uno in- 
cominciato costringimento per un certo orlic- 
elo che fa lutt'iutorno alla circonferenza del 
grumo. Ed in questo caso parimente suol es- 
serci meno siero che non nelle infiammazioni 
gravi, però più che non in istato sano. Questo 
quarto aspetto si vede assai più frequente del 
secondo e del terzo; ma non quanto il primo; 
e, se non fosse per quel poco più di consisten- 
za, eonfonderebbesi dì leggieri, col grumo del 
sangue in istato sano. 

Alcune altre apparenze, che talvolta il san- 
gue assume 0 nell'atto d'uscire dalla vena o 
poco dopo uscitp, delle quali si trova fatta 
menzione presso gli scrittori d'osservazioni 
mediche, si Irascnrano in questa partizione o 
come anomalie e casi singolari provenienti da 
singolari cagioni da non cercarsi per ora o co- 
me cose per la loro rarità o per la poca perizia 
degli osservatori non bene osservate, o male 
descritte, perciò non degne per avventura di 
tutta la fede. 

A cui fosse avviso che queste nostre investi- 
gazioni dessero di soverchio in minutezze, e 
tornassero a niente, basti memorare in ri- 
sposta quella grave sentenza del Verulamio 
già abbondevolmente verificata dalla storia del 
passalo e confermata dalle giornaliere vicende 
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«Ielle scienze sperimentali; — Cerfissimum est 
imperium in naturante si quis huiusmodi re- 
bus , ut nimis exilibus et minutis vacare nolit , 
nec obt inerì nec gerì posse (i). E si vuole ag- 
giugnere che nel proposito appunto di queste 
nostre apparentemente rosi minuziose ed in- 
conludenti indagini, cadrà in progresso l'op- 
portunità di vedere come possano anch'elleno 
riuscire ad utili e concludenti applicazioni. 

CAPO X. 

Cagioni della separazione spontanea del san- 
gue in due componenti immediati in istato 
di salute. Quiete della massa e diminuzio- 
ne del calorico. 

Veduto dell'andamento che il sangue tiene 
e degli aspetti vari che assume nella sua sepa- 
razione, in ambedue gli siati di salute e di ma- 
lattia infiammatoria, è da spccolarne le cagio- 
ni. In rispetto allo stelo di salute due se ne 
presentano abili a spiegare il fenomeno; quie- 
te della massa, e Sbassa mento della tempera- 
tura; due condizioni a cui il sangue estratto 
dal corpo vivo soggiace di necessiìà. Per quel- 
lo che è della prima, leggermente s'intende 
come una percussione incessante, ma temperata 
dei vasi arteriosi per cui sia di continuo agita- 
to il contenuto sangue,deve contribuire ad uno 
incessante rimescolamento do'vari suoi com- 
ponenti, ed imperò far siche non ubbidiscano 
nè alla rispettiva gravità specifica, nè alla 
tendenza spontanea a solidarsi; e che un 
i, ce re ? a *° componenti tanto eterogenei, 
vesta P apparenza d’un fluido denso tutto 
rosso, omogeneo. Chè anzi questa apparente 
omogeneità gli sarà mantenuta anche fuoridei 
vasi, c la separazione sarà impedita, solo che 
si vada agitandolo ammodatnmente appena u- 
scito dalla vena, e meglio nelfatto stesso dello 
uscire. Il qual fatto comunemente conosciuto 
fu memoralo anche dallo Schwenke, diligente 
scrittore delle cose intorno al sangue già oltre 
un secolo: — Sanguinem recentem , calidum 
continue movendo impeditur concretio fibro- 
sa. prcesertim si tamdiu moveatur , donec re- 
firixer 'it — ( 2 ). Al contrario la quiete presta 
comodità all una cosa e all'altra; all'esercizio 
cioè della gravila specifica del cruore e a quel- 
lo della tendenza a solidarsi della fibrina, on- 
de cacciar fuori il siero. Ciò stesso vediamo 
accadere, quanto almeno al separarsi di parti 
eterogenee, nelle infusioni di sostanze vegeta- 
bili, nelle emulsioni e in genere nelle mesco- 
lanze di materie solide, eterogenee al fluido in 

(1 )JVov. Org. CXXT. 

( 2 ) Mammalogia pus. 5o5. 

(3) Cap. IV. 


cui sono stemperate e riraangonvi sospese; le 
quali, mediante una certa agitazione, acquista- 
no uniformità apparente e, lasciate che siano 
in quiete, la perdono separandosi più o men 
presto, secondo i respettivi componenti. 

Se non che la separazione del sangue,* mol- 
to più del sangue in istato sano, accade in gui- 
sa assai imperfetta. K di vero nel sangue sano 
due soli elementi appajono all'occhio, il gru- 
mo ed il siero; ma il grumo, che qui si pare 
un tutto uniforme, è composto essenzialmente 
di due, come abbiamo già veduto (3),ed inoltre 
tiene dentro di sé racchiuso non poco siero, 
che gli contribuisce mollezza. Quindi è dun- 
< l u ® questa separazione nel caso presente 
si limita a ciò solo, a mostrare alquanto siero 
libero e puro, come componente immediato 
che veramente possa dirsi di tutti il più co- 
ioso ed il più facile ad essere sprigionato 
alla massa. 

Per quello poi che èdeU'altra cagione, l’ab- 
bassamento della temperatura, se non voglia- 
mo «lire che il calorico del corpo presti al sie- 
ro verso i due altri clementi una qualche atti- 
vità solvente (ciò che dai fenomeni offerti dal 
sangue ricevuto nell'acqua calda al sortir della 
vena, come più sotto vedremo, c'indurrebbe 
più presto a ricusare che ad affermare), non 
possiamo però non aver per certo che il calo- 
rico debba se non altro contribuire ad eccitare 
un movimento intestino nella massa del san- 
gue, cosi come fa con ogni altro fluido, produ- 
cendone e mantenendone la fluidità. A questo 
modo il calorico debbe aver la sua parte in pro- 
durre 1 effetto medesimo dello impulso dei va- 
si e degli stromenti adoperati sul sanguefuori 
dei vasi, agitarlo cioè ed impedire il trauquillo 
scostamento reciproca dei componenti imme- 
diati. Del qual effetto parimenti abbiamo c- 
sempi in quelle infusioni e decozioni di mate- 
rie vegetabili, dove la forte azionedelcalorico 
impedisce la parte più grave dal posare, c 
quella azione cessando la posatura succede. 
Certamente però delle due cagioni finora di- 
scorse la prima è da riputarsi la più principa- 
le, e dell'altra più efficace d'assai in questo 
affare. 

CAPO XI. 

Cagioni della separazione spontanea de! san- 
gue in tre componenti immediati in istato 
di malattia infiammatoria . 

Venendo ora a discorrere le cagioni della 
tripartita separazione nelle malattie infiam- 
matorie, e considerando che l'opera principale 
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di un tal processo è da attribuirsi, secondo il 
detto più sopra (i), alla maggiore acquistata 
attitudine della fibrina a strignersi in sé stessa, 
e solidars^ne conseguita che se noi trovere- 
mo quali condizioni sopravvengono in una 
malattia infiammatoria, abiliad accrescere alla 
fibrina tale sua attitudine, od anco a scemare 
o lor irta gli ostacoli che stavano inframmessi 
al Peseremo di quella, avremo sciolta la qui- 
slione e assegnale all'effetto le giuste cagioni. 
Or nelle malattie infiammatorie il sangue sog- 
giace alla operazione straordinariamente ac- 
cresciuta dei due grandi agenti, moto e calo- 
rico; Puno dimostrato dalla cresciuta frequen- 
za e forza del polso, misura d'una maggiore ve- 
locità della circolazione e di un urto maggiore 
con che i vasi arteriosi percuotono in sangue, 
l'altro dal termometro od anche dal semplice 
tatto esploratore. D ambedue i qual» agenti, 
per la infiammazione cresciuti evenuti più o- 
perativi, l'effetto nel caso nostro dico dover 
essere quello di sollecitare e ridurre più for- 
temente all'atto la naturale attitudine della fi- 
brina a separarsi quanto è possibile «tagli altri 
due componenti e solidari! in sè stessa. 

£ di vero, in ordine agli effetti d'un mag- 
giore movimento fatto provare alla massa del 
sangue, è trita notizia come, appena trattolo 
fuori d’un animale e fortemente sbattutolo 
coq verghe, la fibrina di subito rappigliasi e 
si fa in forma di fila e pezzi membranacei, i 
quali affiggonsi lult'inlorao alle verghe ado- 
perate e ne dipendono. Al qual fenomeno pri- 
ma di Ruischio fu prestata così poca attenzio- 
ne, che quella membrana, ch'egli produsse a 
forza di battere il proprio sangue cavatosi, 
ebbe da lui e nome e celebrità; ed egli la mo- 
strava ai medici de'suoi tempi qual mimmi 
da indovinare. Per riguardo poi all'essere pro- 
dotto lo stesso effetto dallaccresciulo calo- 
rico, lo vediamo nei fiocchi fibrosi e membra- 
nacei che, nei salassi fatti al piede e alla mano 
prestissimo formansi nel sangue ricevuto den- 
tro l'acqua calda ad una temperatura maggio- 
re di quella del maialo. E quella succennata 
membrana, che Ruischio faceva riuscire a 
forza d'agitare con vimini il sangue ancora cal- 
do, De llaen facevaia riuscire più pronta e più 
dura collo accrescer l'operazione dei due agen- 
ti; ciò ch'egli otteneva ricevendo il sangue 
in un vaso, che subito si chiudeva e cosi man- 
teneva meglio il calorico,e sbattendolo poi ben 
forte contro le pareti del vaso che andava via 
agitando; il che davagli ben altre scosse, che 
non il semplice batterlo coi vimini. 

Una conferma dello stesso tallo, per rispetto 
al calorico, si è il raggrinzarsi ed indurarsi che 
fa la fibrina esposta ad un calore ben anco leg- 
giere. £ finalmente la stessa cosa è dimostrata 


dagli sperimenti eseguiti da De Haen tanto 
sai coaguli dei sangui sani, quanto sulle croste 
propriedelle maialile infiammatorie. Imperoc- 
ché, mettendo c gli uni e le altre in macera- 
zione quando neU'arqoa calda, quando nella 
fredda, e paragonando il tempo die vi durava- 
no prima che la materia fosse sciolta, conclu- 
de: Conflitti liquido et insnlas plures concre- 
ti cruoris , et crustaS pleuritica s varia s sem - 
per cittiis solvi wanescereque, quando frigida 
aqua^quamqipando calidaaffunderetur{l).Xy on- 
de si vede che il calorico in quante» che tende 
a stringere e indurir la fibrina, pone un freno 
airattivilk.solvenle propria dell'acqua verso la 
fibrina. Che se mi fosse chiesto quale delle due 
cagioni, moto e calorico, fosse la più potente a 
contribuire al solidamente della fibrina, mi 
parrebbe di non appormi male dandola prefe- 
renza al moto. Ma qui si tratta solo di con- 
ghie (tura, e non abbiam d'uopo di trattenerci 
a chiarir questo punto. 

CAPO XII. 

Chiarimento d' una difficoltà: E sem pi ìf catio- 
ni: correnti d'aria sulla famma; calorico 
sui metalli e sulP argilla molle ; coagula- 
zione delVacqua\ inganno in uno sperimen- 
to termometrico: detto di Bacone. Fenome- 
no singolare nella coagulazione dell'acqua. 
Sbaglio di Brandt. Avvertenza . 

Ma qui si para davanti una difficoltà irapor- 
tante,cbe prima di procedere vuol essere chia- 
rita. Al moto e al calor del sangue dentro del 
corpo attribuimmo d’impedire ch'esso non si 
divida nei suoi elementi e la fibrina non si 
coagoli; e per conseguente alla cessazione di 
quelle due cagioni di permettere che accada e 
la divisione dei tre elementi ed il consolida- 
mento della fibrina. Di poi al calorico appun- 
to e al moto cresciuti per malattia infiamma- 
toria attribuiamo refletto medesimo che alla 
quiete e alla diminuita temperatura, ciò so- 
no appunto di sollecitare la separazione del 
sangue ne'suoi elementi ed il solidarsi del- 
la fibrina. Non sarebb’egli questo un recare 
alle medesime cagioni effetti contrari? Se non 
che, incominciando dal fare a questo proposito 
alcune considerazioni generali molto opportu- 
ne, dico che chi porrà mente come ad ogni 
tratto la fisica e la chimica ne mostrino e di- 
versità e contrarietà ben anco di effetti da ca- 
gioni in apparenza le stesse, oppure diverse 
soltanto nel grado d'intensi ik, di leggieri con- 
sentirà, che, come in que’casi, così anco nel 
nostro ci abbiano le sue concause, operatrici 


(\)Cap.lVeCap.VlIL 

(a) V. doperà citata. 
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delle differenze, che si parrebbero enormi, de- 
gli effe III. ( 

A più Tacile intelligenza esemplifichiamo. — 
Una torrente d'aria alquanto rapida ravviva 
cd alimenta la fiamma nel combustibile, sa cui 
sia diretta; una rapidissima la spegne.Or che 
è ciò? Nell'un caso più ossigeno del solilo è 
prestalo al combustibile in un dato lerapo v e 
così più cresce lo sviluppo del calorico e della 
fiamma; nell'altro, la corrente, trapassando ra- 
pidissima^ opera sulla fiamma un urlo mecca- 
nico che la ri uso ve di luogo ed impedisce l'e- 
sercizio deil affinità, sicché l'ossigeno è come 
secoli fosse, e di necessità la fiamma è sp enta, 
e lo si direbbe da quella stessa cagione ebe 
l'ali menta, cioè la corrente dell'aria. Qui noti 
ci pare altra differenza che nella maggior ve- 
locità della corrente* e non. dimeno ne risulta 
un effetto opposto. — Una» forza lievissi- 
ma basta a spalancare una porla socchiusa; 
una palla di canuone, spintavi con forza im- 
mensamente maggiore, non la smuove dai car- 
dini, ma invece vi fa un foro corrispondente 
al suo diametro. La causa della differenza Sta 
in ciò che la rapidità somma deU'urlo nella 
porzione colpita riuscì a staccarla prima che il 
moto si propagasse a tutto il resto della mas- 
sa. — U calore espande i corpi, il freddo li 
coarta; ciò che la misura, occorrendo, pone in 
evidenza; ma, se al paragone d'uua palla me- 
tallica ne cimenterete una di pasta d'argilla 
molle, il volume, ben altro ohe cresciuto, si 
troverà scemalo, e la misura appuntino lo mo- 
strerà. Non però è da dire che il calorico nel- 
1 un coso espanda, nell'altro coarti; ma sibbe- 
ne che nella pasta d'argilla umida il calofko 
s impiegò a cacciarne l'aequa dilatandola in 
vapoci; c come la presenta dell'acqua aveva 
cresciuto, la perdita debbe avere scemato il 
volume dell'argiUa umida il calorie? s'impiegò 
a cacciarne larqua dilatando!* in Vapori; e 
come la presenza dell'acqua aveva cresciuto, 
la perdita debbe avere scemato il volume? del- 
l'argilla. Qui lutto sta in una nuova causa so- 
praggiunta, ebe assorbe il calorico, e fissando- 
lo nel vapore che si sforma ed -«se*, ne priva 
l'aigiHa che perciò si ristringe, e «osi l'effetto 
diventa opposto. — L'acqua coagulandosi ab- 
bassa il termometro, scaldandosi lo eleva; tatto 
di cui nino altro più certo l'esperienza ci mo- 
strerebbe. Nondimeno nel primo istante del- 
l'at tuffa mento del termometro può darsi che 
accad* il contrario, cioè che alzisi neU'acqua 
che si agghiaccia, o s'abbassi nella bollente. 
Questa coutrarielkdi esperimento, veduta per 
la prima volta in grande in cannelli di vetro 
pieni d'acqua, eccitò la meraviglia, ma nou il- 
luse la sagacità degli Accademici del Cimento 
i quali riferironlo alla prima operazione, e- 


ser< itala dal calorico accresciuto t> diminuito, 
sulle pareti del vaso continente. Non {►ertanto 
circa un raerzo secolo fa abbiamo visto un 
Professore di Chimica, ed anche di non oscu- 
ro nome, nella più celebre Università d'Italia 
di quella epoca, il quale, ignorando e la natura 
del fenomeno da lui materialmente osservato 
e la spiegazione datane già oltre un secolo 
prima ch'ei ci pensasse, volle fare col termo- 
metro un pubblico esperimento, diretto • mo- 
strare ciò che egli teue va d'avere altra volta 
osservalo, che l'acqua bollente abbassa il ter- 
mometro, e perciò coarta, tatt'aliro che dilati. 
Lo sperimento che finì colla rottura del ter- 
mometro pel mercurio spinto a forza del calo- 
rico dell’acqua bollente, tornò a confusione 
del buon uomo, che era una cima d'esempio di 
colora» dei quali disse Bacone che: perstrln- 
gunt tantum experientiam et particularia cur - 
sim. — L'acqua sottoposta ad osservazione nel- 
l'atto dello aggricciare, cala buon tratto sotto 
lo zero innanzi di solidali, di poi comincia a 
risalire, c poco appresso cd in un attimo di 
tempo, che rocchio a mala pena può seguire, 
percorre lo spazio che rimane sino «i toccar 
lo zcro;ed eccola tutt'ad un colpo bella e fatta 
in ghiaccio.Questo curioso processo conobbero 
e molto bene descrissero cencinquant' anni 
fa gli Accademici del Cimento, e lo denomina- 
rono il salto dell' agghiacciamento. Diremo noi 
che qui la diminuzione del calorico operi dar» 
contrari effetti, l'uno di condensar l'acqua ab- 
bassandola al di sotto dello zero, Taltro di ra- 
refarla rialzandola allo zero, dove fatta ghiac- 
cio si trova essere più leggiere della stess'ac- 
qua? Mai no; e non ci è in tutto questo affare 
contraddizione di sorta per rispetto all'opera 
della diminuzione del calorie». Bensì due con- 
cause entrano ora a parie della produzione 
del fenomeno: t’una il cristallizarsi repentino 
dell’acqua in quello istante medesimo; onde è 
che la collocazione reciproca regolare dei cri- 
stalli, lasciando di necessità nel ghiaccio copia 
innumerevole di minutissimi interstizi, gli 
cresce la porosità e perciò il volume: l'altra lo 
svolgersi inoltre per entro al ghiaccio alquan- 
ta aria, dapprima stivata fra le particelle del- 
l'acqua e adercntevi, ed ora sciolta da quel le- 
game. sì che ancor essa contribuisce ad accre- 
scerne la porosità. Ciò mostrano ad evidenza 
quelle bolle, simili alle puliche del cristallo, 
onde si vede sparso lo interno del ghiaccio, 
sperandolo aU'ari*chiara. Nè solamente questo 
rarefarsi del ghiaccio, direttamente parlando, 
non implica contraddizione, ma non è tampo- 
co da dire, come non ha molto è stato detto da 
un valente chimico inglese, che un tal fenome- 
no sia una anomalia o deviazione della natu- 
ra dalle sue leggi ( I ). 


(i) Veduta dei progressi della scienza chimica ecc. del signor Tommaso Brandt pro- 
fessate della Istituzione Reale di Londra. V . Antologia di Firenze voi. ILpag. zj 5. 
una. ibai. 



Una «lata legge della materia, è e debb'esser 
sempre operativa dello slesso effetto; per ciò 
che la causa si pone essere la stessa.Che se al- 
tre cause concorrano ad un tempo con quella, 
tocca ad ognuna la sua parie nella generazione 
di un effetto, il quale non sarà più uno e sem- 
plice, ma sibbene, giusta la diversità delle con- 
cause, riuscirà diversificato e composto e po- 
trà persino parere contrario a quanto si sa- 
rebbe dovuto aspettare. L'andar raccapezzan- 
do neVmgoli casi le concausc da riferir alle 
loro leggi rispettive, questa è l'opera vicende- 
vole della filosofia induttiva e dell'arte speri- 
mentale, ma bene spesso hoc opus hic labor 
est. Ai tempi dell'Accadeiuia del Cimento non 
fu prestata attenzione all'opera della cristalliz- 
zazione in quanto all’essere questa la cagione 
precipua della rarefazione del ghiaccio in ri- 
spetto all'acqua; ma bene si notò lò sviluppo 
delle bolle «l'aria, cosa che contribuisce anche 
essa allo stesso effetto. Tanto è poi lungi che 
a'dl nostri s’avesse a riguardare con occhio di 
meravigline reputare quale arcana deviazio- 
ne dalla legge «Iella coartazione dei corpi pro- 
dotta da raffreddamento questo accresciuto 
vo urne del ghiaccio, tanto è ciò lungi, che il 
fenomeno non può ora più dirsi peculiare e 
proprio «lello agghiacciar solo dell'acqua. Se 
non ad altri liquidi posti a congelarci, gli olii 
per esempio ed il mercurio, che congelandosi 
non si cristallizzano. l’accrescimento «li volume 
compete a parecchi altri corpi, come sono lo 
zolfo, il ferro ed altri metalli nel passar ch'ei 
fanno dallo stato liquido «li fusione .pel fuoco 
allo stalo solido per raffreddamento. Tulli i 
quali corpi in tale occasione si crtttallizzano,e 
perciò in raffreddando crescono, tult'allroche 
scemar di volume. Ma di questi fenomeni. ap- 
partenenti alla fisica ed alla chimica , uon è 
questo il luogo da disputar più lungamenle. 
Al bisogno nostro basti lo aver dichiarato 
questi pochi esempi di effetti contrari sotto 
l’apparenza della stessa causa permanente, a- 
gevolando per tal modo l’intelligenza di quan- 
to ci apprestiamo ad esporre.. 

CAPO XIII. 

Applicazione dei ragionamenti fotti qui so- 
pra. Induzioni ulteriori per determinare 
il modo del consolidamento della fibrina. 
Dimanda che si fa nel senso di Bacone: 
prudens inlerrogatio. 

Applichiamo oraal caso nostro questa dottri- 
na «Ielle eoncause alte a «liffercnziare polente- 
niente gli effetti; c mostrando averci pur qui, 
co i come nei narrati esempli, la concorrenza 
di quelle, solviauio il nodo della apparente 

10 Capo r. 
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contraddizione. Il semplice accrescimento del- 
l’operazione dei due agenti sopraddetti, moto 
c calorico, per se non farebbe se non accresce- 
re la quantità di moto, il rnornentum impresso 
ai componenti eterogenei della massa del san- 
gue, c con ciò crescerebbe del pari quel loro 
continuo rimescolarsi. Di che. se altro non 
fosse, non cadrebbe opportunità di nuovi ef- 
fetti. Ma siccome que’due agenti col crescer 
di forza esercitano sulla fibrina sola anco un 
altra peculiare operazione, ed è di promuover- 
ne il solidamento, ciò che non fanno nè sul 
siero, che non si consolida in albumina per al- 
cun moto meccanico, ma solo per calore assai 
più forte che non è quello del corpo vivo, nè 
sulcruore,cheuon è punloconcrescibile. perciò 
ecco come, in ordine alla fibrina, enti i in cam- 
po, insieme coll’aumento della causa prima, 
una tut l’altra concausa, sicché non è meravi- 
glia se un tult’altro effetto no conseguita. Chi 
poi volesse indagar più innanzi per sapere 
come avvenga che lo accrescimento e «hd moto 
e del calorico renda la fibrina vieppiù cape vo- 
le di solidamento, per avventura non andrà 
lontano dal vero dandone cagione allo scema- 
re e distruggersi che debbe pur anche al lut- 
to, per l’accresciuta opera dei due agenti, 

3 nella aderenza che, se non è molta, pure ci e 
e! siero colla fibrina. Cosi verremmo in sen- 
tenza a dire che il moto ed il calorico a certo 
grado temperato -non fauno allro che mante- 
nere un'agitazione intestina neVomponenti 
immediati del sangue e d' impedirli dal sepa- 
rarsi; laddove, a certo grano più torte promo- 
vendo vieppiù il distacco del siero dalla^ fibri- 
na. scemano o finalmente tolgon via I ostacolo 
alla naturale tendenza «li quelM^» stringersi 
in sè «■ sondarsi. L'apparente contraddizione 
degli effetti nei due rasi si risolverebbe «iun- 
qur in rio. che l'accresciuta Tòrta dei due a- 
genti giugne alla per fine a superare un osta- 
colo. che^jbk luna forza minore non poteva es- 
sere su pereto. Per questa guisa t'accresci men- 
to solo «li quelle due cause promuove e«l ottie- 
ne un effetto che dalla cessazione «Ielle «lue 
cause stesse, moto e calorico, parimente si ot- 
tiene. E questo doppio effetto, l’uno opp<»s lo 
all'altro, si può pro«lurce wl sangue a volontà 
anche col mezzo soltanto del movimento, se- 
condo che sarà o rooJcrato o torte E «li vero 
il sangue appeua estratto dal corpo, agitato 
violentemente, presto genera il solidamente 
della fibrina, come poto sopra notammo. Al 
contrario se si vada soltanto agitandolo tem- 
peratamente, lungi dal sondarsi, rimane flui- 
do più lungo tempo di quello che sarebbe ri- 
nraso lasciandolo in quiete, come parimente 
poco sopra notammo (i). 

Del resto o il processo «lei consolidamento 
della fibrina avvenga effettivamente nei de- 


3 



22 

scrino modo od in tutt’allro, ciò non disforma 
{ionio l'induzione nostra della dipendenza di 
quellVfli-tto da quella cagione; induzione, la 
quale posa su fatti chiari ed incoili rastabili.ciò 
sono r.tugiunenlo di forza di quei due agenti 
nella infiammazione, e gli cileni certi c cono- 
sciuti, che operano sulla fibrina. Bensi è da 
domandare; se. posta la raiisa e l'effe t lo tali 
quali furono dichiarati, non ne venga di con- 
seguenza che questa separazione del sangue 
ne'suoi componenti, e principalmente il coa- 
gulo della fibrina, non debba talora potersi 
formare per entro al corpo vivo, anzi nell'in- 
terno dei vasi sanguigni durante la vita in ra- 
so di in fiamma rione, quando appunto il moto 
ed il calorico adoperano su ili esso con mag- 
gior forza. Questa domanda, se altri la facesse 
è veramente una di quelle che Bacone deno- 
minò prudens interrogatio. Alla quale sarà 
opportunamente fatta risposta quando si 
verrà a parlare degli effetti morbosi operati 
dalla infiammazione dentro ii corpo vivo. Ed 
anche in quello che allora diremo apparirà la 
conferma del processo della separazione del 
sangue in quanto generata appunto dalle men- 
tovate cagioni. 

CAPO XIV. 

Tre induzioni 'che si ricavano dalla presenta 

della cotenna. nel sangue. Avvertenza . 

Da ciò che la trìplice separazione del san- 
gue, o come torna lo ste««o, la formazione 
della cotenna, è opera di malattia infiammato- 
ri.* ne vengouo direnameli le le seguenti indu- 
zioni: 

t.°('he la presenza della cotenna come ef- 
fetto è pruova della esistenza della causa, cioè 
della infiammazione. 

2. 0 Che quanto più la cotenna cresce in ri- 
spetto agli altri «lue componenti e specialmen- 
te in rispetto alla massa cruorosa, tanto deve 
riputarsi essere più forte l’operazione della 
causa, dovendo, a cose eguali, la quantità del- 
lefletto essere proporzionata alla quantità 
«Iella causa, che è l'infiammazione. 

3. Che la forza del solidamcnto della fibri- 
na procedendo anch’esso dalla causa medesi- 
ma, per cui quella si separa dagli altri due 
componenti, la maggior (orza dei solida mento 
e restringimento della cotenna è pruova d’una 
più forte operazione delia causa, e pcrciòd'uuu 
malattia infiammatoria piti forte. 

Queste induzioni sono giuste ed irrecusabili. 
E di vero sono guarentite da ciò che si osser- 
va il massimo numero delle volle nelle malat- 
tie infiammatorie, Noi sono però in tulle, nè 
ni ogni |»eriodo d'ognuna, nè in ogni caso pio- 
porzionaUmeulc alla fortezza delia malattia, 


per quanto da altri dati, che pur non manca- 
no, si può far ragione di quella fortezza. Vi 
sono adunque, parlando secondo il comune 
linguaggio, delle eccezioni alla regola, e non 
infrequenti: o, da meglio «lire; si danno qui 
pure «lei casi, ove altre cagioni concorrono in- 
sieme colla cagione essenziale, e sono attissi- 
me a differenziare notabilmente l'effe tlo soito 
i rapporti o della comparsa del fenomeno, o 
della sua durala, o «lei gradi «iella intensità, 
o di alcuna altra delle coalizioni che «Ichbono 

0 possono esserle compagne. Queste eccezioni 
chiamiamole pure « osi, vogliuo essere poste 
ad esame primieramente in quanto a sapere 
se le sono bene guarentite dal fallo, onde la 
realtà non sia guasta dalla esagerazione o dal- 
l 'errore; di |»oi in quanto mi assegnar le pecu- 
liari cagioni don<!e provengono, e che nella 
diversità dei casi «l'uopo è che si procuri «li 
mettere in chiaro fin dove si può. Nelle «quali 
ricerche «'osi proce«lendo , ne corremo assai 
buon frullo, e sarà: «-he lo studio di quelle ec- 
cezioni contribuirà a confermare, ben altroché 
distruggere e invalidare, le nostre induzioni 
generali, e questo è frullo prezioso per la teo- 
rica. Ed un altro non meno prezioso alla pra- 
tica dell'arte sarà «li leucrci lontani dai due 
vizii estremi: l'uno di coloro che riguardano 
la cotenna come segnale al tutto fallace, c 
quindi, per rispetto alla «lirezione del metodo 
curativo, hannola poco meno chea vile; l'altro 
degli altri, i quali per contrario la reputano 
indizio infallibile «Iella presenza della infiam- 
mazione, e misura sempre certa della sua 
gravezza. Non ha «lubbio però che lungi dal 
vero mollo più spesso errino i primi che nou 

1 secondi. 

CAPO XV. 

Eccezioni a cui soggiacciono le induzioni so- 
p ralle gote e prima di quelle negative in ri - 
spetto alla causa. Cotenna del sangue in *- 
stato di gravidanza. Circostanze indagate. 
Alcuni casi riferiti all'uopo. 

Di queste eccezioni guardiamo prima a 
quelle che, ess«’ii*lo credule appartenere allo 
stalo di salute, «•oslituirebhero, se fosser vere, 
una pruova negativa in riguardo alla causa, 
trattandosi di sangue, il «|Uale,non essendo «li 
malattia iufiaiiuuatoria, nondimeno mostragli- 
cono, la colemia da noi rolutaopera di infiam- 
mazione, ciò che sarebbe un trovar l'effetto 
dove la «'ausa non è. Esanimiamo «love vada a 
risolversi «jucsta che parrebbe obbiezione «li 
inqiorlanza. La prima eccezione «li questo ge- 
nere, che va per le bocche degli esercenti 
l'arte, cade sul sangue «li quelle donne gravide 
le quali alioqui sane sanguinerà silfi in prò- 



phytaxim (per precauzion é)mitti curant (i), cresciute, dove un prìiuo salasso avellilo mo- 
ni il cui sangue si asserisce aiutar coperto di strato iloti dubbia colemia, il medico però non 
cotenna. E qui innanzi tutto dito doversi re- Pavera tenuta punto a calcolo e l'uieva riguar- 
stringer la «osa a molto più augusti confini data più presto come filetto di gravidanza, 
tli quello che parve a De Haeti e agli altri che insiguificanie quanto a malattia, che non co- 
a lui s'attennero più che alla giusta cognizio- me opera e indizio d'infiainruazione.Lu «spio- 
ne dei falli. Il sangue estratto in tempo di razione poi della diatesi, fatta a tempo, roo- 
gravitlanza, ma senza punto bisogno, non strò la realtà e la gravezza della malattia, alla 
ha punto cotenna , almeno il massimo nu- quale fu forza opporre una efficace cura ani i- 
mcro delle volte , o non P ha tale da es- flogistica; poco sotto ne riferirò un caso. Per 
sere caratteristica cP infiammazione . Alni- contrario ho veduto altre volle in gravidanza 
ne volte ci si vede tutt’al più un velo tenue, salassi fatti per indicazione mal presa, o per 
molle, quasi muco, a mala pena discernibile ottemperare alla sola e propria vaghezza della 
dal siero in quanto a colore; tale insoiuma che gravida, non solamente non mostrar colemia 
niun medico avveduto lo piglierebbe per co- di sorta, ma eziandio essere seguili da mollo 
tenna vera, se gli accadesse d'osservarlo fuori sii effetti, a cui fu mestieri una energica cura 
di gravidanza, e foss'anco in islalo di malattia, stimolante; tanto era lungi che ci avesse nè 
flìc il coagulo avrà guari di durezza; nè vi sarà infìammazione,uè principio di diatesi di slimo- 
di molto siero; due cose che il più delle volte lo,nè tampoco una tendenza dello stato di gra- 
si osservano, e Pultima specialmente, nelle vidanzu solo di per sè a generar co. cuna nel 
malattie infiammatorie, con tutto che la co- sangue. 

mime dei medici tion ci dia importanza, o non Ecco alcuni casi relativi al fin qui detto, e 
la creda indizio d’indole analoga a quello del- che ricavo dalle mie annotazioni. Dna Signora 
la crosta, appunto in così fatte malattie. Che inglese, gravida di ire inqualtro mesi, ho lalfo 
se nei sangue in gravidanza estratto, nè già salassai e Sbn |K>ch» giorni. Oltre esser gravida 
per una semplice indicazione profilattica, o poteva dirsi pletorica, considerata la copiosa 
meglio diremmo alla impazzata e senza biso- mestruazione sua fuori della gravidanza. Si la- 
gno. ma sì veramente perciò che il caso mo- guata principalmente «li gran do'ore ai lombi 
strò di richie«lerlo, se in un tal sangue, dico, soprav venulo'e nel lungo viaggio, sicché fiual- 
apparirà quulche poca cotenna, allora, anzi che mente era costretta d’ini erronipcr lo ad effetto 
contraria,questa apparizione torna favorevole di curarsi. Aveva i polsi alquanto frequenti, 
al nostro assunto. Imperocché non si tratta Certamente il salassarla era più che sempli- 
ci ìi di stato di salute, non è più un cavar san- ce precauzione di gravidanza, era bisogno, 
gue per precauzione mal fonduta, non è affare Qui lo stato di gravidanza, ma più la pletora 
di puia c semplice gravidanza, ma sibbene ri- c i dolori ai lombi, m'avreblotr fallo credere 
chiesto da qualche nolevol grado di diatesi di che avessi a trovare un sangue con alquanta, 
stimolo, diatesi non infrequente nella gravidan- cotenna. Le feci trac sangue due^vòlte: non ci 
za, e che nelle condizioni «Iella gravidanza fu cotenna nè nell'un salasso nè nell «Ilio; il 
stessa ha le sue cagioni. Diro per altro che dolor dei lombi e gli altri incomodi si «lissip*- 
nepptue in tal caso non si vedrà quella coleo- rono ben presto, e la Signora proseguì il suo 
na che a certo ragguardevole grado d’infiam- viaggio. Cì poteva essere colemia anche senza 
inazione «li qualche organo si compete. Ove la gravidanza, e non ci fu ueppuie colla gra- 
poi avvenga che un salasso, bene indicato ed vidanza. 

eseguilo in gravidanza, presenti indubitata c Dna Signora francese, che si diceva di tem- 
solùlu coleuua, e nondimeno non appaja svi- peramcnlo sanguigno, almeno ella la inlcude- 
luppo d’infi ammationc acuta, ciò potrà indi- va così, fin dai primi mesi di gravidanza si fe- 
dire non essere affare propriamente di sola ce salassare di sua volontà e generosamente, 
gravidanza, ma bensì covarci inosservato qual- per tema d'aborto, avendone sofferto altra vol- 
che lento processo «l’infiammazione dell’utero la. Quando mi consultò, la sua dispepsia, le 
o di altro viscere; infiamniazioncche può farsi sue veglie, il suo mal essere continuavano co- 
ragguardevole, la gravidanza contribuendo ad meprima.se non erano cresciuti. Mi chiese 
accrescerla. Tocca allora al ine«liro il chiarir che le prescrivessi un altro salasso, e la rom- 
per tempo il dubbio ed ingegnarsi a frenare, piacqui. Di lì a pochi giorni, trovandosi ella 
se vi è, quel processo. E allora la presenza del- mollo peggio «li prima e con somma debolez- 
la cotenna va a dirittura di conserva con tutti za di polsi e di muscoli, la consigliai a non 
gli altri casi, nei quali la colemia è generala da pensar più a salassi e piuttosto prendere una 
malattia infiammatoria sebben ancora non av- leggiera mistura oppiata, nutrirsi meglio che 
verista. Io stesso più volte li o osservato iiifiam- non tacesse, e bere vino generoso. Si riebbe e 
inazioni oscure incipienti in qualche visrcie, condusse la gravidanza a termine. 11 salasso 
appunto in tempo di gravidanza, e per essa da me 01 «linaiole non mosti ò cotenna, ed essa 

(i) De H.icn Ratio mcJendi. De sanguine fiumano-* pag. 3$. 
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mi assicurò che era al tulio simile a quello fallosi fare di molo proprio, pregandomi di 
fallosi fare pi ima. Qualche altro salasso che esaminarlo attentamente L'assicurai che era 
si fosse fatlo l'avrebbe condotta a mal parti- sangue quale poterà essere di persona sana, e 
lo; sebbe» gravida ella non era punto in dia- soprai tulio che non aveva pur un velo di cro- 
tesi di stimolo. Il caso che segue è della stes- sta infuni materia. Allora mi confessa') d'esscr 
sa indole, ma più grave. incinta, c ch'ella credeva ch’io avessi potuto 

Una rohusta giovinotta, bella e ben nutri- cavarne indizio dal sangue Quella gra chiari- 
ta, raccontandomi una serie di gravi incoino- za voleva essere condotta a termine celata- 
di, che diceva di soffrire , mi chiedeva che le mente. A) principio del nono mese mi bi- 
facessi trar sangue. Non mi parve che urgen- sognò prescriverle due salassi l'uno dopo 
za ci fosse, nondimeno, considerata la robu- l'altro, da che certi dolori d’ utero ed i pblsi 
stezza di lei, nò pensando che ci covasse in- vibrati mi facevano temere un principio di 
g.inno, permisi un salasso raccomandandole metrite.il sangue rn amendue i salassi mo- 
limi ci torn isse , prima che io la rivedessi, strò cotenna non alta, ma resistente e un poco 
Passati alquanti giorni , 'chiamato in tutta avvallata. Forse la minaccia della raetrite era 
fretta, la trovai jwesa alternativamente da li- dalla strettura soverchia dell' abbigliamento, 
potami.! e convulsioni. Come prima si calmò U parlo fu Jabot ioso, il puerperio andò in lun — 
ed ebbe opportunità di parlarmi liberamente, go; ma dopo un giusto trattamento ricuperò 
mi confessò d'esscr incinta, di avermi richic- ut salute. Quel primo salasso latto di sua vo- 
sto di quel s lasso per tult'altro che pei mali glia, quello fu tatto nella gravidanza non ac- 
che non aveva in lealtà o che aveva unti; che compagnata da diatesi morbosa, e non ebbe 
quel primo salasso era stato generoso, e due cotenna. I due che furono falli sulla ime io 
altri se ifera fatti fate di nascosto, e l'ultimo furono quando la diatesi infiammatoria era 
fattole poche ore prima e»a stato tanto gene- evidente, e la cotenna allora non era da som* 
roso «he l'aveva condotta allo statatili cui la plico gravidanza. 

Irò cavò. A voler rimediare a quell’ abuso di Concludendo intorno a questa voluta fre-, 
salassi mi convenne venire all'oppio e durar- qoenxa della cotenna nella gt avid nvza non di- 
vi un pezzo generosamente. Tanto essa quao- »ò già che sia al lutto da negarsi, aia dito in 
to il chirurgo ni' assicurarono che ì) sangue primo luogo che vuol essere credula meno 
estratto prima era da persona sana, e l'ultimo frequente «li quel che comunemente si tiene; 
salasso che esaminai dopo molte ore non ave- iu secondo luogo, che non di rado vi poti» es- 
tà ombra di col en n*. Condusse a buon termi- sere uu qualche ascoso processo in fiamma Io- 
ne la gravidanza. iio, ciò che in realità non è punto lufrcquen- 

Ud4 Sigimi a dì corporatura sottile, gravida te; in terzo luogo che la gravidanza anche «li 
sui cinque mesi, consultò il suo D edico per per sé sola in buon numero «le' casi c «ncorn- 

certa tosse che cominciava a molestarla. Egli pagliata «la piu o meno liete diatesi di stimolo 

lg ordinò un salasso e vistolo con cotenna le sia a cagione di pletora generale, sia per lo 

disse di jnou isgomr iiarsi , che quell i cotenna accrescimento di stimolo a cui l'utero «li ne- 

«ra soltanto propria «Iella gravidanza. Perciò cessi là va soggetto; in quarto luogo che que- 
ricujò di ira rie altro sangue, e le prescrisse sle o*l altre condizioni della gravidanza, tcn- 
ijon so qual medicamento di nini) valore. Da denti a produrre aumento di stimolo,! ol ere- 
li ad un mese la malata fu data alla mia cura, scer molo alla circolazione ed aumentar il 
M'accorsi d‘una lente bronchite; quattro voi- calore, possono contribuire a ciò che la libri- 
le la feci salassate prima «lei parto , e le am- na acquisti alcun grado di tendenza a solidar- 
niinistrai il kermes a dosi generose. Partorì; si, più di quello che abbia nello stato di salu- 
mai puerperio fu forza salassarla ancora più te; la qual cosa torna appunto alle cagioni 
volle, c continuar la cura mollo tempo in se- generali ics della cotenna «li sopra spiegale, 
guito. 1*4 guarigione fu tarda, ma rompi ut. « ed Dei rimanente il fatlo della maggior De- 
ll s igue fu cotennoso fino all* ultimo. Se il queuza «Iella cotenna nel sangue delle gravide, 
medico non avesse malamente ragionato in- messa «la parte la presenza di infiammazione 
torno a quella prima cotenna, credula effetto estranea, sjrebbe utile che fosse chiarita con 
della gravidanza, la malata non avrebbe corso precisione numerica. Ma la pratica mclmdua- 
grave pericolo di lasciarci la vita. le del medico o del chirurgo poco può tonlri- 

Una S ignora, il cui maiito era assente da un buire ad ottenere precisione numerica di da- 
pezzo, curala da me già piu volle in altri casi li* nè mi occorre da eutrar più iunauzi in 
di lievi incomodi di salute, venne a chiedermi tale argomento, 
che le prescrivessi alcuna cosa per gravi dolo- 
ri di capo, c innanzi tutto giudicasti se le ab- 
bisognasse una cacciata di sjnguc. Le dissi 

non parermi, e per adesso si fosse con leu lata . — — — 

dì purgarsi. Mi fece istanza onde la visitassi 
l’iudimaui. La visitai, e mi mostrò un salasso 
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CAPO XVI. 


Altra eccezione addotta in questa materia 
da De Uaen. Esame per mostrarne C in- 
validità. 

Un al Ira eccezione in ordine a sangue di 
jversona sana, e nondimeno fornito di coten- 
na, al dire di T>e Uaen, s'appartiene a coloio, 
qui bus ex diathesi erutta sanguinem sernper 
tegit. K qui la parola diatesi non dece creare 
difficoltà e non implica contraddizione, conte 
quella che in questo luogo vale cièche si sa- 
rebbe anche detto cachessia , discrasia ; De 
Uaen non altro volle con tal vocabolo signifi- 
care se non appunto una peculiare qualità da 
lui supposta cisseie nel sangue di quei certu- 
ni , all t onde sani . a generar nel loro sangue 
quella cotenna: non già che nello intendimen- 
to suo significasse ciò che oggi noi intendia- 
mo col v oca ho lo diatesi infiammatoi in , cioè 
attualità di infiammazione. Il caso dunque si 
riferisce a quei che si fanno salassare nel cor- 
so dell'anno in cerle stagioni, o per certo ima- 
g inalo bisogno, ma che in effetto, a quanto 
egli alici ma, sono e si reputali sani essi stessi, 
o non maiali per certo ili infiammazione , ed 
il cui sangue diteli coperto sempre di crosta. 
K intorno a ciò incornimelo dui notare, che 
sebbene di sangui di tal uomini Situi, ma ad 
ogni modo inciprienti del salasso di rado ai 
medici debba toccar di vederne, tra perchè 
non sempre sono consultati da chi e dominato 
«la quel capriccio, e sì ancora perchè in somi- 
glianti casi di niun momento, quando bene lo 
siano, eglino poi non si brigano di guardare 
al sangue; nondimeno , iu quanto urne, nel 
lungo «orso «Iella mia cita medica, sodi aver 
guardalo a ben molti di somiglianti salassi, 
b occasione ine ne Iu porta spesso persi no 
in gioventù ora presso i claustrali, che assai 
usavano la così detta purga di primavera, 
dove per capo principale ci entrava il salas- 
so, ora negli spedali, dove i poveri am h' es- 
si in quella stagione concorrono per ot Lene: e 
un salasso, e finalmente non di rado nella pra- 
tica privata. Affermo pelo di avete bensì ve- 
duti sangui alcuna volta con poca separazio- 
ne di siero , indizio che i maestri miei di pra- 
tica ini dnevano essere di pletora , alcuna al- 
tra volta cou separazione più copiosa , or più 
or meno densi di crassa me ilio. e di colore più 
o meno cupo, o con altre differenze da nulla; 
ma con cotenna, parlo sempre di sangui che 
si |>otessero dir d'uomini sani, non so d'esser- 
mi imbattuto mai a vederne. E perche ap- 
punto in mia gioventù le dottrine di De Uaen 
intorno a questa materia erano in voga e fa- 
cevano autorità. ci guardavo il più che potevo 
attentamente, e «lei velluto conservo chiara 
memoria, la qu.de mi è poi stata rinfrescata 
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più e più volle da osservazioni fatte «li pro- 
posito negli anni avanzati Ben altro dunque 
che in questi casi mi avvenisse «li trovare una 
volta o l'altra un sangue mostrante una giu- 
sta cotenna, quale ogni osservatore per poco 
che sia esperto, sa ravvisarla nelle malattie, 
infiammatorie, dove la ri è, io vedevo manca- 
re e la cotenna e quella Iroppo più copiosa 
separazione di siero che appunlo manca nel 
sangue sano. E così mancava al tutto la tri- 
plice separazione, fenomeno «li cui il sangue 
è debitore alTopera della infiammazione. Cer- 
tamente anche fra gli uomini che si fanno sa- 
lassare, dicono essi , per precauzione, «'osi co- 
me fra le donne gravide, ne ho veduti non 
pochi il cui sangue era coperto di bella e buo- 
na crosta infiammatoria. Ma che? Lo stalo di 
costoro, bene esaminato era ad evidenza tult’ 
altro che di salute; e le molestie di cui si lagna- 
vano e per cui ricorrevano al salasso indica- 
vano abbastanza chiaro qualche lento proces- 
so infiammatorio, benché ciò potesse non ap- 
parire a chi non ci guardava più che tanto. 
Arroge che il bisogno «lei salasso per sola sup- 
posta precauzione, è caso che si verifica il più 
spessso in chi è già olii e cogli anni, o fu poco 
amico della temperanza ; «lue circostanze atte 
di per sé sole o colle debite concause a sve- 
gliare una lenta opera d' infiammazione. Che 
se non ci fosse stala qualche ascosa magagna , 
e costoro fossero siali in salute perle! I h, don- 
de avviene egli «he fossero tanto vaghi di far- 
si salassare, c talora copiosamente, e a delta 
loto con vantaggio!’ A dir giusto vorreni «lun- 
que dire che quella diatesi. COSÌ chiamala da 
De Haen, la quale mostra sempre , die' egli, la 
crosta sul sangue, tutt'allro che potersi dire 
stalo di salute cornea lui potè parere, ver- 
rebbe a risolversi in un qualche grado della 
diatesi lenta di stimolo, sovente poco appari- 
scente, e che ricorre o si fa sentir più forte a 
certa epoca più che nou a ceri 1 altra. Nè ili 
niun altro modo fuor «li questo si può ammet- 
ter il fallo, no si può additarne altra ragione 
più soddisfacente. CI e del resto a quell'uomo 
tanto benemerito della clinica istruzione non 
daiò mai il carico «l'aver detta, come da se ve- 
duta, cosa che non avesse veduta affatto o ere-* 
•luto di vedete; egli, che fra gli altri suoi pre- 
gi n'ebhe due sommi e rari pur troppo tra i 
medici: umor vero dell'arte, e nobile inge- 
nuità. 
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CAPO XVII. 

Esame critico delle cose dette dallo Scbwen - 
eie e da Federico Uojfmaa intorno alla 
cotenna del sangue senza infiammazione. 
Altre opinioni relative a certe qualità ilei 
sangue di Buil/on e di Maurizio HqfT- 
m ami. Conclusioni. Alcuni casi addotti in 
proposito . 

Può ben essere che De Haen si lasciasse an- 
dai e a sopravanzare un poro il vero ili questa 
maleria non tallio fidandosi alle ossarvazioni 
sue proprie, falle per avventura senza Ritar- 
dar pel sottile, quanto a quelle solennemente 
alleluiate prima di lui da uomini reputali de- 
fili di tede e molto versali in simili ricerche, 
(alo innanzi lutti lo Schwencke , a lui ben 
noto, die fiochi auni prima aveva dato fuori 
la sua H ematologia, pregevole lavoro, a quan- 
to in cosi latto argomento potatasi aspettare 
nella prima me IH del secolo passato. Nel no- 
stro particolare lo Schwencke, dopo d’ aver 
avvertito che la cotenna del sangue a’ giorni 
suoi era comunemente della crosta pleuriti- 
ca , coinè se , perciò che i medici , vedendola 
più spesso nel sangue dei pleuritici, la repu- 
tassero propria della pleurite più che d'altra 
iiuilal ila infiammatoria, scrive quanto segue:— 
Soepius tomai qttod rniralus fini . hominum 
nullo symptomatc noxio , vel morbi) luboran- 
tittm , venis sanguis eductus , crostoni in- 
Jlanimatoriam coriacearn et durissintam posi 
perfi rigerationem contro xit , in quorum corpo- 
• ibus nulla suspicio qitidcm injlammat lonis 
vel morbi gravioris cronici aderat—.{ i ) Ninna 
malattia, niun sintonia morl>o so , nè tampoco 
sospetto d’ iufiamniazionc o di grave morbo 
« i onico, e nondimeno un sangue che direbbe*! 
cavalo senza bisogno, avente crosta infiam- 
matoria cori acea, durissima, e ciò mollo spes- 
so ( soepius) sono affermazioni veramente cal- 
zanti; ma non perciò mi lascio andare a pre- 
starvi fede ciecamente. Ver lunghi anni ho 
guardalo a più cenlinaja di salassi all anno, e 
allei ino di non sovvenire alla mia memoria 
d'aver mai velluto crosta infiammatoria, mas- 
sime coriacea durissima che non ci fosse in- 
fianiniazioue di qualche viscere più o meno 
forte, acuta o cronica, li quando pure, e non 
era di rado, facevo salassare anche dove il tar- 
lo era utile bensì, ma non necessario in quan- 
to ci avesse infiammazione di qualehe viscere, 
che in effetto non ci era, la memoria non mi 
suggerisce che venissemi sotto gli occhi la co- 
tenna coriacea durissima a cui qui si allude. 


Nondimeno non lo Schwencke solo, ma altri 
osservatori vengono press’ a poco in tale sen- 
tenza. Federico Ilolfmann afferma d* averne 
spesso veduto in Germania, soprai lutto pres- 
so il robusto popolo della Westfalia, popolo 
usalo alle carni salale e ad un pane grossola- 
no, uomini del resto sani, soliti farsi salassare 
a certi tempi dell’anno, dare un sangue den- 
so, nero, facilmente coagulabile, che, raffred- 
dando, — in superficie serum instar glutini s 
concrescens et variegatura exhibet — ( 2 ). Or 
quest appellazione di siero glutinoso, signifi- 
chi pure un nS|ieltodi cotenna comunque, non 
significa però una cotenna coriacea durissi- 
ma. E notisi che lo stesso Federico Hoffmann 
dove parla del sangue qual esso è ne’ mali in- 
fìanimalorii dì petto, dice belisi averci un sie- 
ro ( die cosi per lo più denomina la crosta), il 
quale, ernisso sanguini , innafat . ma chiara- 
mente lo distingue dall'altro collo aggiungere 
tenax instar gititi nis od anche admodam te - 
nax et glutinosum (3). Equi, mettendo a con- 
fronto la temperala asserzione di HolTmann 
con quella smodata dello Schwencke , si di- 
rebbe che la crosta coriacea durissima che 
questi nano trovarsi nel sangue di uomini sa- 
ni, ne quali non ci era punto infiammazione, 
fosse più presto il prodotto d'osservazione, 
illusoria, od anche vana esagerazione, che non 
una realità bene verificata. 

E giova qui notare che, parlando del san- 
gue dei pletorici, egli dice che mostra una 
crosta gelatinosa e variegata: ed aggiunge che 
di la appunto provengono le ostruzioni dei 
vasi, c le infiammazioni malagevoli a vincer- 
si. Or se cosi è, mal si direbbe che quei ple- 
torici fossero sani: che anzi non è pillilo me- 
raviglia che il loro sangue estrailo facesse già 
alcuna mostra di cotenna, quale indizio che 
un lavoro d'infiauimuzionc fosse almeno sullo 
incominciare. Che se mi si dimandasse cosa 
ilolfmann s’intenda per crosta variegata non 
saprei meglio risjiondere che riportandomi a 
quanto poco sopra notai descrivendo l’aspet- 
to della superficie del sangue in islato di ma- 
lattia infiammatoria. O elle erano di quelle 
macchie che sottostanno o di qucll’allre che 
sopra siano al in superficie. Ad ogni modo fos- 
sero le unc o le altre, non saprei per qual ra- 
gione s 1 2 3 avessero ad attribuire al sangue dei 
pletorici, come a lui parrebbe. Probabilmente 
erano delle sottostanti, da che le sol tostanti, 
son quelle che appartengono propriamente 
alla massa cruorosa, laddove le altre sono ad 
essa estranee, la superficie polendone essere 
ripulita mediante un semplice sfregamento. 
Dirò poi che s’ellc erano, come non c» par 


( 1 ) V. II armatolo già. sive sangunis Hi storia, pag. 1 36. 

( 2 ) Mtd. r alt oziali s, *om. HI. De judicio ecc., pag. 1 $ 4 * 

(3) V. Tom. ///. De mdicits sanguinis. Tom. di et XX. De fiebribus pncumonicis 
curandis. 



dubbio, macchie sottostanti, la cotenna sovra- 
stante dovuta esser ben sottile, da che a suo 
luogo ho dimostrato eh' elle procedono dal 
trasparir che fanno a traverso di sottile co- 
tenna, alcune parti irregolarmente prolube- 
ranti del sottoposto cruore. Certamente però 
quésta superficie cosi caratterizzata da Hol- 
tmairo, sia che appartenga a sangue di pleto- 
ra. come egli dice, o a sangue di non grave 
infiammazione, com’ io !a intendo, è una rea- 
lità chiaramente significata, e all'osservatore 
che ben ci guardi occorrerà di spesso. 

Non cosi potremmo dire di certe altre qua- 
lità che furono al sangue attribuite da celebri 
pratici; a modo d’esempio del sangue semper 
fere impur us s che il Baillon attribuisce alle 
donne bellissime, Jormosissimis mulierihus ; 
e parimenti ad nitri, i cui visceri, non ostan- 
te quel sangue impuro cavalo in malattia, fu- 
rono trovati illesi nel cada \ ere E cosi pure 
di quel sangue impuro, rosi cbiamatoda Mau- 
rilio ilotrmann, idoneo, dic'cgli, a mantener 
la vita più a lungo di quello che non fa il 
sangue puro; e dell* allio che per contrario; 

10 quiLusdatn corporihus optìmus ad seusum, 
pcssi/nus est. Denominazioni tutte quest'*, ed 
altre ancora di altri, a cui gli autori loro non 
ap|iosrro mai un chiaro e giusto significato, 
nè inai avrebbrr saputo apportelo, perciòche 

11 metodo loro di ossei vare, male guidalo co- 
m'era, nou coglieva nessuna costante realità. 

Rimane poi a farsi una considerazione del- 
l'altre la più momeutosa, ed è: che, collo as- 
segnare il moto ed il calore ^accresciuti nel 
corpo vivo come cagioni indurenti il sangue 
alla triplice separazione, non si vuoi già in- 
tendere che lo accrescimento di quc'duc agen- 
ti debba essere il prodotto soltanto della in* 
fiammazione. Ciò è si vero che amendue essi 
agenti, cresciuti a certo grado, operano sul 
sangue Io stesso effetto, come a suo luogo no- 
tammo, fuori del corpo. Di che conseguita c he, 
se nel corpo vivo pur anche senza infiamma- 
zione d'un viscere, l'un» o Tal Ira o amendue 
quelle cagioni agiranno con certa maggiore 
attività, dovranno altresì produrre un corri- 
spondente effetto . Se dunque nel sangue 
d’ uomini sani forniti di tonache arteriose 
comparativamente più robuste,c perciò capa- 
ci di battere con maggior urto il contenuto 
sangue, accaderà che si lasci vedere certa co- 
tenna, che nel sangue del più degli uomini 
sani non si vede, ciò, anzi che invalidare, cor- 
robora il priucipio da noi posto, in quanto 
die la cagione is lessa deve pur sempre pro- 
durre i’cffeUo ist« sso. E cosi altre eccezioni, 
che sono pur esse poste in campo, si risolvono 
allo stesso modo; come quella degli animali, 
che mostr ino cotenna nel sangue dopo corse 
faticose o altri sforzi muscolari. Che anzi con- 
leriuano vieppiù l’operazione delle cause a 
cui abbiamo assegnato 1’ effetto dd produrre 


la cotenna. Nè altro si può dire elei sangue co- 
tennoso che pure si attribuisce ai soldati, do- 
po lunghe marrie e accampamenti e fatiche 
straordinarie della milizia, a cui per lo più si 
aggiugne l'abuso dei liquori spiritosi e spesso 
la forte operazione del sole od anche le causo 
allea produrre i reumi infiammatori. Ancor 
qui dunque il fenomeno si risolve, tranne di- 
versità di grado, in quello stesso dello sbatti- 
mento arti fui a le del sangue, fatto fuori dei 
vasi. Ancora vuoisi notare una probabilità, cd 
è.* che, cosi come ci sono pareti arteriose più 
forti ed altre più deboli ci possono egualmen- 
te essere dei sangui nei quali, oltre le altre 
differenze, ri sia pure una differenza nella at- 
titudine della fibrina a contrai si. Cosi in certi 
casi, a circostanze altronde eguali, una fibrina 
ubbidirebbe più presto e più forte alla causa 
operante su ili essa questo effetto, ed in certi 
altri più leniamole e più debolmente. Nè qui 
l’osservazione potrà mai essere condotta alla 
certezza, molto meno alla peri ezionede,! la mi- 
sura, nè potrà somministrare alcun dato di 
antiveggenza; ma la conghiettura sta pur sem- 
pre nel numero delle probabilità. 

Finalmente poi diremo che, quando pure 
non sapessimo rendere compiuta ragione «li 
queste differenze, dicausi, se si vuole, acci- 
dentali, la conclusione logica irrecusabile si è 
•che ili esse possiamo bensì ignei are le con- 
cause generatrici, ma non possiamo negare 
che ('apparizione «(ella cotenna si è il fatto 
quotidianamente dimostrato nel numero di 
gran lunga maggiore dei casi, nei quali accade 
l’esercizio delle due cagioni da noi dimostra- 
te generatrici di quella. 

Alcune osservazioni, che cadono a proposi- 
to di varie delle cose sopra esposte, riferirò in 
questo luogo. 

Nella primavera dell’anno scorso (i834) un 
mio conoscente, solito farsi trar sangue alme- 
no in primavera, mi disse di questo suo biso- 
gno. Egli soffriva di reumi senza febbre, e 
circa un mese prima lo avevo consigliato a 
valersi del solfato di chinina, ed in effetto lo 
prendeva alla dose di mezzo scrupolo per 
giorno, e, pareva a lui, con buon effetlo;a roe 
però relativamente al bisogno, pareva dose 
assai scarsa. Esaminato il sangue era senza 
cotenna e aveva dato poco siero. Certamente 
l'individuo non mostrava indizio di processo 
infiammatorio in alcun viscere; quei dolori 
reumatici erano vaghi, nondimeno era evi- 
dente ch'egli si trovava sotto certo ragguar- 
devole grado di diatesi di stimolo dal vantag- 
gio che aveva già ritratto dal solfato di chini- 
na c dalla cura che fu poi compiuta portando 
il rimedio ad uno scrupolo per giorno e con- 
tinuandolo oltre due mesi. I suoi polsi non 
deviavano dallo stalo naturale. 

Un gioviiie di circa venl'anni, scrofoloso 
d 'origine, prende va mezzo scrupolo, e talvolta 
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più, ili miiriftto Ji barile al giorno, senza sof- 
frirne molestia -li sorta. Desi dei òrbe lo pres- 
si salassare; fu latto, nè il sangue <Iie<le coten- 
na oil abbondanza di siero. Aveva polsi appe- 
na un po'frrqtienti, e la diatesi di stimolo non 
era lieve, da che in seguito resse benissimo a 
trenta grani di murialo di barite continuali 
per lungo tempo. 

Una Signora, assai pingue e mangiai rie? 
non parca mi consultò nel principio della sta- 
le passata ( 1 835) per sapere se le convenisse a 
quella epoca farsi trar sangue, solila che ella 
era di farlo al principio di primavera, e non 
lo avendo fatto per ciò che viaggiava. Ella 
non si lagnava che di gravezza delle membra, 
e di mancanza del solilo appetito. Accondi- 
scesi alla sua brama, lauto più che in Inghil- 
terra era stata consigliala a non trascurare 
quella sua cosi malamente chiamala abitudine 
di tarsi salassar sempre in quella stagione. Il 
sangue non ebbe punto cotenna e non diede 
molto siero. Come si fosse il suo sangue le al- 
tre volle quando se ne faceva trarre non mi 
seppe dire; ma il suo medico attribuiva quel 
bisogno a pletora, ini dissella. 

Anni sono un mio parente, l>en oltre i ses- 
santa, non parco mangiatore e bevi l or genero- 
so, volle che gli toccassi il polso perchè gli sa- 
lassi dire se doveva Tarsi salassare, com’era 
solito, una odue volle alfanno. Que’polsi era- 
no robusti, corrispondenti alla struttura sua 
focosa. Pregatomi di esaminare nel giorno ap- 
presso il sangue per ciò che pareva a4ui di a- 
verne più bisogno delle altre volle, non ci vi- 
di cotenna di sorta, ed egli sentendosi alleg- 
gerito dal suo mal di capo, non fece altra 
istanza pel secondo. Gli raccomandai che per 
alquanti giorni si fosse moderato per rispetto 
al vino; nella qual cosa protestò di non poter- 
mi ubbidire, che anzi era solilo dopo il salas- 
so di ber vino più genesoso per rimettere del 
Sangue buono dot’ egli n’aveva peni uto del 
cattivo. Questa era la sua teorica e la sua pra- 
tica Campò ancora qualche anno godendo del- 
1 usata sua salute. In questo caso avrei credu- 
to che quel sangue presentasse qualche coten- 
na; ma nè la struttura atletica, nè il polso 
forte, nè il nutrimento generoso contribuiro- 
no a generarla. Vero è però che egli non era 
mai andato soggetto a processi infiaromatorii 
e che tutti i mali suoi, nel rorso della sua vi- 
ta, si erano limitati a qualche leggiera febbre 
di quelle cosi dette gastriche. 

Un amico mio pingue e robusto con polsi 
usualmente validi mi diman lò se avvisassi 
che si dovesse trar sangue. Passeggiando seco 
lui m’accorsi che aveva il respiro pesante, e 
tratto tratto, dava qualche colpo di tosse; ned 
egli però si sentiva bisogno di desistere del- 
l’ ordinarie sua occupazioni. Lo consigliai a 
farsi trar sangue c non indugiarsi. Vedutolo 
per caso di là a qualche giorno dar opera tut- 


tavia alle sue occupazioni, e pur con quel re- 
spiro affannoso e quella tosse di prima, mi 
disse (Tessersi fatto salassare e che il sangue 
aveva dato un buon dito di cotenna. Senten- 
dogli i polsi al lutto come prima lo consigliai 
a ripetere il salasso p a non si porre il jnio 
consiglio dopo le spalle. Mi disse esser egli 
persuaso pp r esperienza sua che il suo sangue 
avrebbe sempre «lato cotenna, come tante al- 
tre volte eragli avi enuto. senza che ninna cat- 
tiva conseguenza fossegli accaduta trascuran- 
do di farsi nuovamente salassare Io non ero 
il suo medico e passarono molli giorni che al- 
tro non seppi di lui. Egli intanto si lasciò an- 
dare per la soverchia confidenza nella sua opi- 
nione ad una pneuraonite che fu grave assai 
e che appena potè esser frenata per gran co- 
pia di salassi che il suo medico fu costretto 
di fargli. Che sVgli avrssemi d;|lo retta quan- 
do ragionava di quella sua cotenna, da lui 
creduta «li nino valore quanto a indizio d’in- 
fiammazione, avrei detto questo essere il caso 
di quella «liatesi cosi chiamata da De Haen, 
la quale, anco in istato di salute, genera co- 
tenna nel sangue. Che fosse vero quaul* egli 
mi asserì della cotenna del suo sangue senza 
malattia infiammatoria ho gran dubbio, per- 
ciò ch’egli andava soggetto a frequenti catar- 
ri, e talvolta gravi, ai quali abbisognavano sa- 
lassi 

Di simili casi, a? quali ho posto mente in 
questi ultimi tempi, ne potrei qui raccogliere 
parecchi altri; ma questi pochi bastano, lo 
scopo rnio essendo soltanto d'invitare i merli- 
ci a non lasciare inosservati quelli che Imo si 
presentano nella pratica giornaliera. Cosi si 
otterrà materiale eia poter decidere. mediante 
il fatto, intorno alla frequenza o alla rarità od 
anco alla non sussistenza di questo fenomeno 
della cotenna nel sangue di persone immuni 
al tutto da infiammazione e da febbre e pro- 
priamente sane. La qual cosa, quando bene 
qualche volta fosse altrimenti da ciò ch’io ten- 
go, ho dimostralo pi ìi sopì a che non distrug- 
gerebbe punto i fatti contrari che sono e più 
evidenti e più numerosi, coinè neppure di- 
struggerebbe le giuste induzioni che ue de- 
rivano. 

CAPO XVIII. 

Eccezioni desunte da fatti positivi per rispet- 
to alia causa. Cotenna mancante al princi- 
pio dei mali infiammatorii . Spiegazione. 

Alcune altre anomalie ridotte al giusto 

valore . 

Dimostralo il nessun valore di quelle ec- 
cezioni che si risolvono in fatti negativi, for- 
chiamo due parole «Ielle altre, che propri a - 
mente sarebbero falli positivi in rispetto alla 
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causa. Per questi adunque e* si proserebbe 
che la causa esistendo, cioè la infiammazione, 
non esìsterebbe V effelto, cioè la cotenna; e 
questa sarebbe l'opposta vicenda all'altra, la 
causa senza l'effe Ilo. 11 tatto il più solenne, 
che io questo particolare si adduca, si è che 
bene spesso la cotenna manca sul principio 
di malattie benché infiammatorie, e si vera- 
mente tali che, progredendo, crescono di for- 
za, etl allora poi lasciano vedere la cotenna 
che dapprima, con tulio che la malattia fosse 
incominciata, non ci fu. Or questo affermo an- 
ch’io darsi frequentemente; ma non perciò gli 
attribuisco alcun valore dimostrativo nella 
quislioue che agitiamo. Affinchè un effetto 
per la operazione delle sue cause succeda, e'si 
vuole che quelle cause abbiano avuto tempo 
d'agire quanto basta affine di produrlo. Ma una 
malattia infiammatoria, così come molte al- 
tre, incomincia per lo più dall'esser lieve, o 
vorremo dire non così forte come viene nel 
suo progresso. I polsi, il calore ed altri sinto- 
mi non sono da principio quali si mostreran- 
no dappoi nel colmo della malattia. La capa- 
cità morbosa ella stessa non fa di sè quella 
mostra, non tocca quel grado a cui gìungnerà 
in seguito. Qual meraviglia adunque se la co- 
tenna segue il medesimo tenore, uou compa- 
rendo da principio per poi comparire col cre- 
scere della malattia? Il che vuol dire che da 
principio la quantità della causa non è ancora 
adeguata aU'affetlo che dee produrre. E in- 
torno a questo puuto ciò basti per ora ; chè 
poi, dove entreremo a spiegare distesamente 
la genesi della infiammazione, toccheremo di 
nuovo questo argomento. 

Parimente si mettono in campo altre ano- 
malie: la cotenna, che ora si mostra, ora no, 
or poca, or molta svariatamente nell' anda- 
mento della istcssa malattia : il comparir che 
fa, dove p.ù dove meno nel sangue del mede- 
simo salasso, solo che neU'atto di sgorgardal- 
la vena sia ricevuto in recipienti diversi; tut- 


te anomalie notate già da De IfaeD, che lu il 
primo a spargere il pirronismo medico intor- 
no alla indicazione che la pratica può util- 
mente ricavare dalla presenza della cotenna. 
Or tale indicazione molti di poi tennero di 
presso che niun valore e qual fenomeno acci- 
dentale, noi» avente alcuno necessario colle- 
lamento collo stalo infiammatorio quanto a 
indicarne la presenza sicura, o la gravezza 
varia Ma tutte queste ed altre anomalie che 
mai si adducessero non altro filialmente di- 
mostrano se non che la diversità anche di lie- 
vi circostanze può produrre diversità di risul- 
tati in un fenomeno dili> atoecompliealoqua- 
le si è quello della triplice separazione del san- 
gue per opera della infiammazione, lo avviso 
per altro che, quanto più attentamente pro- 
cederemo osservando, tanto minore trovere- 
mo essere alla fin del conio il numero delle 
anomalie, e tanto più verremo accostandoci a 
poterne assegnare le giuste cagioni. Ad ogni 
modo poi avremo sempre per fermo che le 
eccezioni, quand'anche inesplicabili, non di- 
struggono la generatila di un fatto e nou pre- 
giudicano alle cagioui che gli si assegnano. 
Nel Dictionnaìre abregé des Sciences Médi- 
cales , opera di questi ultimi anni, si trova, 
intorno questo argomento, all’Articolo Co- 
uenne quanto segue: — // parati dono que la 
conenne du song a est autre c fiose que la sur - 
face du caillot lui- ménte, modifiée par V a- 
ction de /’ ai>, qui la frappe et la dessécht 
tn quelque sorte. — Pretta supposizione de- 
stituì» d ogni foudamenlo e che non vai pure 
il pregio di confutarla Noi qui la ricordiamo 
non per altro, se non per mostrare come 
sconciamente si erri de' nostri giorni, anche 
da valentuomini, intorno ad una materia co- 
me questa, che è tutta di semplice e facile os- 
servazione. Ben è vero pero che il solo guar- 
dare non è osservare, se nou è forse anche ve- 
ro che chi definì a questo modo la cotenna 
non ci guardò tampoco. 
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CAPO PRIMO 


Differenza essenziale tra le parti del corpo infiammate e le non infiammate . Un solo 
luogo da osservarle nel vivo. Viluppo di capillari ingorgati di sangue, condizione 
essenziale. Infiammazioni viscerali nel cadavere. Avvertenze . 


Dopo considerate le differente che la ma- 
lattia infiammatoria produce nei componenti 
immediati del sangue, quali traendolo dai va- 
si si mostrano, al paragone dei fenomeni pro- 
pri di esso in istato di salute o di malattia 
non infiammatoria, accostiamoci ad investi- 
gare la differenza essenziale che passa tra una 
parte del corpo dov’è infiammazione e la par- 
te stessa dove quella none. Una investigazione 
di tal fatta, vivente l'uomo, non può istituirsi 
sopra nessuna delle iiiterne parli infiammate, 
chiuse cornei le sono e sottratte allo sguardo 
dell'osservatore. Nell'esterno la sola cute, do- 
vunque sia infiammata, alquante cose ne la- 
scia vedere ed esplorale; ma, tra per la gros- 
sezza, la densità e la struttura sua complica- 
la, ed anco per ciò che i suoi capillari più 
sulla intenta faccia Serpeggiano che non sulla 
esternala quale inoltre è velata dall’epider- 
tue, la sola cute, dico, non tutto ne lascia ve- 
dere e non quello appunto che più di tutto 
ne preme di vedere, ciò sono i nudi vasi, nei 
quali la infiammazione ha la sua sede. Un 
luogo però ci è nella superficie del corpo vivo 
mollo patente e sol esso idoneo a questa os- 
servazione di confronto, la parte visibile del- 
1‘ occhio su cui è distesa la congiuntiva , dove i 
minuti vasi sanguigni mostransi a nudo. A 
quanto si vede ei sono pochi e tenuissimi, si- 
no a tanto che l'occhio c sano, ma poi veg- 
gonsi copiosissimi e cresciuti ben anco mollo 
in diametro, quando la infiammazione ci si è 
messa. Nella così detta chemosi il supremo 
grado che sia della congiuntiva, guardandovi 
ad una certa distanza, qiic*'a superfìcie in- 
fiammala si pare uniforme, tutta d'un rosso 
vivo indistinto, come un panno scarlatto, ed 
anche di colore più cupo. A misura poi che vi 
si guarda più dappresso, e mollo meglio se 
una lente vi si adoperi, quel rosso, che pare- 
va lutto unito, si vedrà via via sceverato in 
fante fila distinte, dove più dove meno sotti- 
li, fra di loro variamente intrecciate a modo 


di una finissima e fittissima rete; le quali fila 
sono tanti capillari sanguigni che, ingorgai i 
come trovansie distesi dal contenuto sangue, 
divennero visibili dove prima nè si vedeva- 
no, nè si sarebbe pur pensalo che esistessero. 
£ ne' casi gravissimi tanta è la distensione 
operala dal sangue in essi accumulato, che 
tutta quanta la membrana è fatta turgida vi- 
sibilmente . Qui dunque sur una membrana 
vivente, quale si è la congiuntiva, ad un os- 
servatore,»^ pur anche novizzo ed inesperto, 
è dato di vedere le poche ramificazioni vasco- 
lari ch'ella mostra quand'è sana, e dipoi quel- 
le copiosissime , tra le quali molle grassic- 
ciuole, che mostra quando è infiammata, tut- 
t* insieme formanti uno inestricabile viluppo 
di capillari sanguiferi. Ed è qui il solo luogo 
del corpo vivo, dove !e due diverse condizio- 
ni possano veJersi, benché in tempi diversi, 
al paragone. 

Ora in questo viluppo di ramificazioni ca- 
pillari, nelle quali il sangue ingorgaste le di- 
stende, end 'è che fuori dell'usato rosseggiano 
le parti dove il fenomeno accade, in questo 
appunto sta la differenza prima essenziale tra 
le parli infiammale c quelle rhc noi sono. Tu- 
more, dolore, pulsazione, calore accresciuto, e 
tutto in somma l'apparato locale della infiam- 
mazione, come leggesi nei libri di chirurgia 
dov'è trattata questa materia ed c descritto il 
flemmone, sono tutti effetti del viluppo o in- 
gorga capillare, dato il quale essi esistono, c 
senza il quale nè tumore infiammatorio può 
esserci, nè dolore, nè pulsazione, nè calore ac- 
cresciuto, in quanto almeno sì fatte cose ad 
infiammazione si pertengono. Del resto i qui 
notali fenomeni danno a divedersi nella in- 
fiammazione della cute soltanto, dove il tu- 
more si vede, ed il calore e la pulsazione si 
sentono, dagli occhi e dalla mano dell'osser- 
vatore. Non è così delle infiammazioni visce- 
rali invisibili al l'osservalo re e soltanto <on- 
gliiellurabili dai siutomi appariscenti. -Dirò 
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nmì che lo avere soverchiamente guardalo a 
ciò solo, che della cute infiammata si può ve- 
dere e toccar con inano, quasi coinè a fonda- 
mento d'ogni discorso intorno a questo argo- 
mento, ha fatto si che si trascuri d'indagare 
l'ingorgo vascolare, che la cute anche alta- 
mente infiammata non lascia punto vedere a 
nudo, e perciò male siasi conosciuta l'opera 
principale da esso prestata nel processo di ta- 
le funzione morbosa. Noi qui, dove intendia- 
mo solamente di porre dinanzi agli occhi 
questa differenza essenziale, non entreremo 
più innanzi in materia, e a luogo opportuno 
investigheremo tanto le cagioni dell'ingorgo 
infiammatorio quanto i vari effetti che ne 
provengono. 

Nella infiammazione dei visceri non è dato 
di contemplare il viluppoorete vascolare, se- 
de di quelle, se non nel cadavere. E allora la 
perfetta identità dei capillari sanguiferi vivi, 
cosi come possiamo averli contemplati nella 
congiuntiva infiammata, e di quelli morti, che 
ci trovassimo avere sotto lo sguardo in qual- 
che viscere parimente infiammato, gli uni e 
gli altri rigonfi del sangue spintovi per forza 
delia infiammazione, mostrano la perfetta 
identità di ciò in che la infiammazione consi- 
ste iti amendne i casi. Ci debbono essere di- 
versi gradi nella intensità del color rosso, se- 
condo la quantità dei capillari ingorgati e la 
gravezza dell'ingorgo per la violenza della in- 
fiammazione ; delle diversità di colore nelle 
membrane su cui i vasi scorrono, che non la- 
scino, come la congiuntiva, trasparire un bel 
bianco, quale dalla sottoposta sclerotica tra- 
spare; delle altre diversità provenienti dalla 
presenza di qualche umore, o da particolari 
circostanze, di cui non si può dar regola cer- 
ta; ma tutte queste, rettamente parlando, so- 
no differenze di quantità c di accidenti, non 
d'essenza. Cosi dunque, nel primo caso, il 
primo fenomeno a cui è da por mente si pre- 
senta ad occhi veggenti sur un organo vivo; 
nel secondo, troviamo nei capillari del cada- 
vere, tali e quali rimangonsi zeppi del san- 
gue che la infiammazione vi spinse in tempo 
di vita, il testimonio chiaro, irrefragabile c le 
vestigia rimaste, ossia gli effetti materiali 
d’una infiammazione che fu; nè la morte di- 
strugge o sconcerta guari quell'opera ; se non 
che la sospende, c lascia tutto o poco men che 
tolto cosi com'era immobilmente. 

Il peritoneo che tappezza la esterna faccia 
degli intestini e degli altri visceri ventrali e 
la interna parete del ventre, la pleura che fa 
lo stesso dell" interno petto e dell' ambito dei 

{>olmoui, le meningi che involgono il cervello, 
a midolla allungata, la spinale ed i nervi che 
da questi organi si diramano. In membrana 
che veste la interna superficie della trachea, e 
scende luogo le ramificazioni dei bronchi, in 
breve tutte qnanle le membrane, sulle quali 
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si distendono i capillari sanguiferi e quelle 
singolarmente che hanno una certa bianchez- 
za, se non tanta quanta la congiuntiva ne mo- 
stra, per ciò che lascia trasparire la sotto- 
posta sclerotica argentina, sempre però tale 
da lasciar chiaramente vedere 1* ingorgo dei 
capillari, tutte, dico, tali membrane sono lo 
più opportune a far palese nel cadavere que- 
sto primo lavoro della infiammazione. La qua- 
le adunque, per quanto sino ad ora appartie- 
ne al giudizio dell'oechio esploratore, consiste 
in ciò solo, che nella parte infiammata veg- 
gonsi ramificazioni straordinarie e viluppi di 
'copiosissimi capillari, quasi si direbbe ( ma 
non sono) moltiplicali e venuti su novelli, i 
quali nello stato sano non vi si lasciano vede- 
re; mentre quelli che prima vi si vedono so- 
no adesso da una copia maggiore di sangue 
cresciuti didiametro editatati t dora conside- 
revolmente. Di che appunto , e da quanto di- 
remo altrove, e da inferire che quegli altri ca- 
pillari più fini, che parrebbero di novella 
comparsa, sono quelli che prima della infiam- 
mazione non accoglievano dentro di sè altro 
che una sottile colonna di siero diafano, o se 
mai anche qualche globetti rossi, certamente 
tanto pochi da non produrre opacità. Per que- 
sto adunque, e perchè diafani i capillari essi 
stessi per la somma loro tenuità, si celavano 
all'occhio dell'osservatore e sè stessi ed il loro 
contenuto. 

CAPO II. 

Dottrina di Bichat intorno alla sparizione 
delV arrossamento in cadaveri di supposti 
morti per infiammazione viscerale. Diffe- 
renza (T effetto da lui voluta secondo che 
la infiammazione fu acuta o cronica. 

Affermai che la morte non distrugge nè 
guari sconcerta lo ingorgo del sangue nei ca- 
pillari, opera prima e precipua che fu della 
infiammazione finché ci ebbe vita. La qual 
opera, siccome quella che dopo morte tuttavia 
permane, diventa acconcio subbietto di giu- 
sta osservazione ed offre a chi ben considera 
induzioni non problematiche, ma evidenti, ir- 
recusabili. Nondimeno la mia affermazione as- 
soluta non consentendo colle gravi eccezioni 
al fatto stesso volute da Bichat e da chi lo se- 
gue, torna bene di cogliere la presente oppor- 
tunità, affine di revocare in esame e chiarire 
materia di gran momento alla anatomia pato- 
logica ed anco alla medicina pratica. Impe- 
rocché è di necessità che in ogni singolo caso 
nel cadavere offerto all'osservazione il medi- 
co possa dirittamente giudicare della realità 
della prccsistita infiammazione nel vivo, per- 
manente mai sempre nel cadavere, e non si 
lasci deviare nè da ragionamenti illusorii, nè 
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il* autorità ili contraddittori o poro piriti, o 
poro rincori Cosi procedendo sveleremo una 
fa Imi dot trina che piglia piede e anco fra noi 
parimente si accredita noo per altro se non 
perciò che molto è accomodala a nascondere 
sotto velame di raffinamenti fisiologici il som- 
mo degli errori che la pratica dell'arte possa 
nini commettere, quello di perseverare senza 
sosta in un metodo curativo spesso ben gene- 
roso, in casi affatto contrari al richiesto dalla 
diatesi, la quale o fu errata sin da principio, 
o rovesciala di poi per I' eccesso del metodo 
stesso nel progiesso della malattia. Ed allora 
appunto si é che dalla osservazione del cada- 
vere si pretende ad ogni modo di cavare in- 
duzioni che tengano teuore alla cura eseguita, 
mentre l'osservazione mostra il contrario fuo- 
ri di dubbio. Ciò servirà inoltre a dare un 
saggio di gii. sla applicazione delia logica in- 
duttiva all* anatomia moi busa ; applicazione 
tut l'altro che agevole, e che nou di rado ve- 
diamo farsi tanto sciagura taro ente, che divicn 
fonte d'errori alla scienza, di corruzione al- 
l'arte e tli biasimo e mala voce all artisla. Mi 
addosso uno spiacevole incarico e veramente 
unus magnarti f uscipio , e ben Io so ; ma la 
realità della cosa, e l'onore e l’utile dell'arte 
non mi consentono di ricusarlo. 

Bichat mantenne porrosa da lui osservala 
poter essere stato nel vivente infiammato il 
|>eriloneo vci bigi azia ola pleura, (he di poi 
nel cadavere noi diedero a divedere per alcun 
indizio, siccome le altre volte lo danno me- 
diante un coloramento sanguigno più intenso 
del naturale. l)i nò egli assegna per causa la 
cessata irritazione locale. Imperocché, secon- 
do lui , fu questa irritazione die nei capil- 
lari della parte infiammala rattenne il san- 
gue sino a che ci ebbe vita, spenta la quale e 
tosi cessata la irritazione, ogni traccia di san- 
gue pur essa si dileguò. Inoltre addusse una 
distinzione tra infiammazione acuta e croni- 
ca, in quanto che l una meno spesso dell'altra 
lascia vedere nel Cadavere la parte arrossila. 
E qui parimente pleura e |>eritonco vengono 
in esempio, i quali, se nel vivo andarono sog- 
getti ad infiammazione acuta , e' si potrà dare 
che dopo morte il sangue ne sroropaja e la 
parte morbosa si rimangi scolorata cosi co- 
me se infiammazione non ri fosse stata, se ad 
infiammazione cronica , allora è che la parte 
affetta polla più spesso mostrarsi da) conte- 
nuto sangue arrossata. Della qual differenza 
dal primo raso al secondo, cioè dall' acuto al 
eronii o, pai imente assegna la speciale cagione, 
ed e che nella diuturnità della infiammazione 
cronica il sangue debbe, per così dire, avere 
( ompcnetrate le parti solide, immedesiman- 
dosi e con esse facendo un tutto a quel modo 
che fa coi muscoli, i quali, die* egli, a questo 
modo appunto tinge in iosso. 


CAPO III. 

Confutazione della dottrina di Bichat in que- 
sta materia. Irritazione parola voga. L' ap- 
plicazione si risolve in un errore di logica. 
La distinzione tra infarnmazione acuta e 
cronica da lui addotta non regge . Color 
rosso dei muscoli non è applicatile al caso 
dell' infarnmazione cronica. 

Esaminiamo! e prima di tulio e' si vorreb- 
be sapere in che consista questa irritazione, 
qual forza ella sia e come operi. Irritazione, a 
dir giusto, a* giorni nostri, in mezzo a tanto 
abuso di neologismo medico, è una ambigui ià, 
una paiola siala tirata a più significali. Ma nel 
caso nostro quale dovrebbe avere precisamen- 
te ? Si traila di capillari sanguiferi ingorgali 
in modo straordinario; l'irritazione, supposta 
essere stata, sino a che ci fu vii», cagione del- 
1* ingorgo, in qnalunqne modo la cosa si con- 
cepisca, non altrimenti può aver operato se 
non inducendo i capillari ad una straordina- 
ria contrazione. Ma la contrazione operata 
ne’ capillari come nolià poi produrre 1' effet- 
to di un ingorgo di sangue in que' vaselli»! 
medesimi, se il coni raersi apporla uno scenia- 
nicnto di lume, una maggior velocità di « orso 
del sangue, che contribuirà a sloggiale il con- 
tenuto, anzi che dilatarsi ed a< coglier altro 
sangue, e far sì che ivi si rimanga stagnante 
o poco meno ? E qui, ad abbondanza di dimo- 
strazione, si rammentino le osservazioni da 
Spallanzani fatte sulla circolazione del sangue 
nelle rane, dove allo stringersi dei vasellini 
vedeva crescer piu veloce il (orso del sangue 
che vi passava per entro e procedeva oltre. 
Di più al cessare della irritazione per morte 
si dice essere dovuto lo sgombra mento del 
sangue dai capillari che prima n' erano zeppi, 
e ciò parrebbe essere guarentito dall'applica- 
zione del grande assioma, che tolta la causa è 
tolto 1' effetto; pari ebbe ma non è. Lo sgom- 
bramene importa un movimento; ora alla cau- 
sa operatrice dell' ingorgo, allorché ella cessi, 
ben potià attribuirsi di non crescerlo, ma non 
mai di diUguarlo. Affinché si dilegui é n ostie- 
ri che il &angt:e abbandoni queVapillari den- 
tro i quali riparava; nè ciò potrebbe accadere 
se non per opera d'una forza che ne lo di- 
scacci. e dal luogo dov' è lo trasmetta ad un 
altro. Forza vitale non può essere; per ciò che 
la morte è avvenuta. Saia ella la forza di gra- 
vità, o una forza chimica, o una forza mecca- 
nica o tutt'allra? Se così procedessimo inda- 
gando ognuna di queste supposizioni ci per- 
deremmo in una discussione affatto oziosa, nè 
il vogliamo; ma invece affermeremo spacciata- 
meli le che lo attribuir alla irritazione la spa- 
rizione del sangue dai capillari dopo morte. 
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supposti averlo contenuto in copia durante 
In in fiarmnuzione, si risolve io un errore di 
logica, o a dir più giusto nello avere scono- 
sciuto il fati © il più chiaro e positivo; il qua- 
le si è, come si mostra agli occhi stessi, che 
noi vivente cosi come nel cadavere P opera 
della infiammazione appare nella copia del 
sangue e nella distensione ilei capillari delle 
parti infiammale. Nel vivo l'esempio addotto 
poco sopra della congiuntiva quand T è infiam- 
mata non ne lascia dubbio; nel cadavere il nu- 
mero massimo, o vorremmo dire la quasi to- 
talità, mostra lo slesso. Il numero adunque 
ken picciolo dei casi (ormanti eccezione avrà 
per certo le sue cagioni eccezionali, se il fatto 
è vero; ma tra qucs’e cagioni eccezionali non 
può già essere quella messa innanzi da Bichat. 
Quali siano lo chiariremo poco sotto; ma pri- 
ma tocchiamo due parole delia distinzione po- 
sta in questo caso ira infiammazione acuta e 
cronica. 

Dir® Bichat P infiammazione acuta essere 
quella che più frequentemente lascia veder 
nel cadavere vuoti di sangue i capillari d una 
parte che nel vivo fu infiammata. Supponghia- 
ino la cosa reale ( e vedremo poi eh’ ella nou 
è ) e per modo di ragionare ammettiamolo. 
NI» ciò non vorrebbe dir altro, se non che 
quelle canoniche pur debbono esserci di que- 
sta fallacia di raziocinio, avvengono più di 
spesso nelle infiammazioni acute, perciò che 
«ppuntocoteste infiammazioni avvengono più 
spesso che non le infiammazioni croniche è 
più spesso si dà il caso di esaminarne i cada- 
1 eri. Parlando, per modo d'esempio delle pneu- 
mouiti, certo è ch’elle veggonsi più numero- 
se delle tisi polmonari, che in un modo o nel- 
1' altro sono pur sempre un’infiammazione 
cronica. Dir poi clic nelle infiammazioni cro- 
niche il colore è serbalo più che nelle altre 
dopo U morte, paragonando il caso a quello 
dei colore dei muscoli, è un uscire al lutto dai 
termini d'una giusta analogia. Il color rosso 
di qualunque parte infiammata è costituito 
mai sempre dalla presenza dei capillari ingor- 
gati; e dove questi non siano, può esserci quan- 
to mai rosso vogliasi, ma non ci può essere la 
infiammazione. Ciò dimostreremo altrove più 
distesamente e fuor d'ogni cavillo, e qui toc- 
chiamo la cosa soltanto per passo, non essen- 
do questo il luogo opportuno. Che poi il color 
rosso dei muscoli sia da attribuirsi al sangue 
colla loro sostanza inni edesimalo.r»ò ha mol- 
la verisimiglianza; imperocché quel loro colo- 
re non corrisponde alla scarsezza dei rami san- 
guigni che vi penetrano, c che a proporzione 
non darebbero si gran copia di capillari da 
costituir essi un tosso tanto difluso c tanto 
intenso. Dove noi vediamo e converso elicgli 
intestini, per modo d' esempio, la vascolaiilà 
dei quali è copiosissima, tirano piuttosto al 
bianco che al rosso, etingonsi in rosso, e uem- 
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meno cosi intensamente quanto i muscoli, nei 
casi soltanto d’infiammazione. Di ciò basti, 
che non è questa materia di nostra pertinenza. 
Concludiamo adunque che, da qua'si voglia ca- 
gione il color dei muscoli proceda, non ha nul- 
la che fare col colore della infiammazione, fe- 
nomeno in tutte le sue parti affatto estraneo 
all’ altro, a cui si volle trovarlo analogo. 

CAPO IV. 

Disquisizioni ulteriori sullo stesso argomen- 
to. Dubbio importante. La soluzione sta in 
un errore di giudizio medico. Assurdo di 
lìichnt nel mantenere la disposizione del 
sangue dai luoghi infiammati. Cenni infor- 
no ad altre spiegazioni comunemente date . 

Un dubbio lasciammo poc’anzi scorgere in- 
torno alla realità della separazione del san- 
gue dei capillari dopo che il vivo divenne ca- 
davere. Questo dubbio vuol essere chiarito al 
lume d’una severa logica, e convalidato il vero 
col suggellodi fatti appositi. Così facendo chiu- 
deremo per tempo l'adito ai sofismi che da po- 
co in qua su questo particolare vediamo sor- 
gere ad insozzare V anatomia patologica, ed 
anco lasceremo alla medicina pratica degli uti- 
li ricordi, da cui in molti c gravi casi caverà 
buon frutto. 

Cominceremo pertanto dal dimandare: qua- 
le sicurezza ci ha egli che nel vivente fosse 
proprio una infiammazione quella che come 
tale fu curata, o non piuttosto 1' affare si ri- 
solvesse in una fallacia di giudizio me lico , 
non giù quanto al nome desunto dalle appa- 
renze sintomatiche, ma stilitene quinto alla 
diatesi della malattia? Nè sia chi di tale di- 
manda si pigli scandalo. Incanutito nell’ arte 
per lunghi unni d'esercizio in os|>edaii c civili 
e militari, e nella pratica privata delle città, 
avendo avuto quaul' altri mai frequentissime 
le opportunità d'esaminare cadaveri di inalati 
sotto la mia cura o sotto 1'altrui, sento «li po- 
ter proporre il dubbio, nè mi manca già ma- 
teriale da risolverlo. 

Volendo procedere il più ordinatamente a 
questa risoluzione giova ridurre la materia 
alla massima semplicità logica, ad effetto che 
viemmeglio spicchino le inrongruenze e gli 
assurdi , che di sua natura rinatale dottrina 
in se racchiude. Qui si tratta di mettere in si- 
curo per via di sola osservazione la realità di 
due fatti: l’uno che nel vivo ri ebbe l’ingorgo 
ilei capillari , donde provennero gli effetti 
morbosi della infiammazione, e la morte |ier 
ultimo ; e questo non è punto facile impresa, 
come or ora vedremo; l’altro che l'aspettato 
ingorgo nel cadavere non si rinvenne, per ciò 
che di sè non vi lasciò pur un lieve vestigio ; 
e qui l’evidenza dee mostrarsi agli occhi del- 
l’osservatore. nè ci cade difficoltà a dichiarai: 
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per tatto negai ivo non esserci 1 ingorgo che 
non si Tede , c che se ci fosse apparirebbe 
chiarissimo Ora, ne' casi ne'quali si pretende 
clic la mancanza «lei secondo fallo, cioè del- 
l'ingorgo slesso nel vi vo, il quale per contra- 
rio si vuoldar per sicuro esserci stalo, ed aver 
operato la malattia e la morte, dimanderemo 
in quale altra guisa si vorrà egli dunque pro- 
vare nel vivo resistenza di quel primo? Averlo 
veduto cogli or» hi, cosi come cogli occhi si ve- 
de l'altro nel cadavere, cioè la mancanza del- 
r ingorgo? No: gli occhi non passano sino a 
veder nel vivente le interne infì animazioni. 
Crederlo sulla autorità del medico, da cui la 
malattia fu dichiarata infiammatoria e periate 
curata? Ma il medico non può dare alla sna 
dichiarazione 11 valore di un fatto; soltanto 
può offerire le sue deduzioni conghietturaii 
dai sintomi, i quali tult'al più saranno buoni (c 
neppur lo sono sempre), quanto a battezzar la 
malattia con un nome nosologico; ma noi sa- 
ranno mai qua alo a dimostrarne l'indole in- 
fiammatoria , la qu.de appunto si è che debbe 
essere dimostrata fuor d ogni dubitazione co- 
me un fatto, a volere affermare per certo che 
la infiammazione ci fu uel vivo i o» tutto clic 
nel morto orma non se ne vegga. Nè alcuna 
deduzione valida sarà da ricavarsi dal metodo 
curativo, per ciò che è caso di morte; ed il 
melode curativo farà bensì fede della esistita 
infiammazione nel raso di una giusta guari- 
gione ottenuta ; ma in quello di morte non 
prova nulla di per sé, uè prò nè contra . Che 
risjiondere a chi in tale contingenza argomen- 
tasse pianamente, secondo il comunale inten- 
dimento, nel modo seguente? se la infiamma- 
zione, creduta nel vivo, non si trovò poi nel 
morto, la non si trovò nel morto per ciò che 
la non ci fu nel vivo. Il qual modo d'argomen- 
tare avrà ere lito almeno presso coloro, e non 
possono esser pochi, i quali, avendo esaminalo 
copia di cadaveri, affermeranno come nel mas- 
simo numero di questi Io ingorgo capillare si 
mostrò ad occhi veggenti. Voglio ben credere 
t he i medici non s' arroghino l'infallibilità; 
nondimeno non si può nè manco negare che 
ite' particola ri rasi e segnu fornente in quelli 
appunto dell' indole a cui qui alludiamo, egli- 
no mai non lasciatisi uscir di liocra una inge- 
nua confessione dello errore, neppur quando 
la testimonianza del cadavere depone eviden- 
temente in contrario alla loro previa dichia- 
razione. Che anzi da questa ingenerosa sor- 
gente provengono poi quei solismi e quelle 
false e spregevoli spiegazioni che, ad ogni oc- 
correnza e variamente, s'ingegnano di dare di 
un fatto, che non solamente è contraddetto 
dalla evidenza stessa dei sensi , ma che ripu- 
gna ben anco ad ogni buon raziocinio. 

Abbiamo riporMo l'opinione di Bichat ed 
il fondamento su cui egli la posa e n'abbiamo 
messo in vista il principale sofisma; a questo 


sgrugneremo ora la dimostrazione «li un as- 
surdo, ed è che collo attribuire alla irritazio- 
ne, che per morte cessa, la dispari zione del san- 
gue dai capillari, ne conseguita uno strano 
corollario precisamente opposto affatto. Nel 
numero massimo delle infiammazioni l'ingor- 
go vascolare è visibile; laddove il numero mi- 
nimo c quello a cui $i pertiene la pretesa di- 
sparizione dell'iogorgo, supposto averci avu- 
to; il primo fatto sta come regola generale, ii 
secondo come eccezione. Ora, se la irritazione 
fosse la causa di tale effetto, la disparizione 
dell'ingorgo nel cadavere, dovrebbe costituire 
essa il massimo numero dei casi osservabili, e 
la permanenza dell' ingorgo il minimo; e così 
avremmo per eccezione quello clie è regola 
generale , ed è converso per regola generale 
quello che è eccezione. Veramente a rigor di 
logica, siccome la irritazione sempre cessa per 
morte, la disparizione dovrebbe anzi appar- 
tenere al totale dei casi, per ciò che la morte 
ne comprende la totalità. Ma sia pure che il 
minor numero appartenga ad una eccezione y 
che si supporrebbe avere le sue cause eciez- 
ziotiali, non perciò sreina la forza dell'argo- 
menlo. In seguilo, dove metteremo in chiaro 
la reultà delle cose, ogni oscurità, che ora po- 
iesse insorgere, sarà dileguata. 

Ci siamo fermali alquanto sulla opinione di 
Bichat, sia perchè volevamo pagare un tribu- 
to alla memoria d'un uomo, altronde beneme- 
rito della fisiologia e della anatomia, onoran- 
dolo di un esame critico, di cui verso gli altri 
ci dispensiamo; e si ancora perché pare esser 
egli stato il primo di tutti a dar vita a questo 
errore che ci siamo proposti di sradicare. Da 
Bichat in poi l'errore si mantenne e si pro- 
pagò largamente anche fra noi, se non nella 
parte teorica, almeno nel consentire il fatto, 
al quale poi ognun che n'ha uopo, secondo le 
circostanze, per lo più addatta egli di suo tro- 
valo una capricciosa spiegazione. Faremo cen- 
no di alcune storicamente, senza volere attri- 
buirvi , collo esaminarle, un valore che non 
meritano. Bensì ciò servirà almeno a dimo- 
strare per quali sconce vie i medici trascini- 
no la scienza, qua odo abbandonano la sola via 
giusta, quella dei fatti bene avvertiti e della 
logica induttiva. 

Più volte ho udito accasar l'anatomia pa- 
tologica come al tutto dispari a svelare le se- 
grete cose della infiammazione, mentre per 
contrario si vede tuttodì che la infiammazio- 
ne, quando ci fu veramente , lascia di sènei 
cadavere vestigia tanto patenti c gravi e in- 
dubitabili , che chi 5.» e vuole non può fallir 
mai di osservarle. V'ha chi ricorre all'influen- 
za misteriosa che in questo affare nè si vede, 
nè si deduce da alcuna realtà, l' influenza, di- 
co, di fluidi imponderabili, parla di guasti e 
rovesciamenti di polarità , di fattori che ero- 
cono es scemano a vicenda , come , se queste 
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S arolc avesser qualche giusto significato, tal- 
ore sono ruote di senso e Indù brio di chi sa 
pigliarle per quel nulla che elle valgono in 
questa materia. Chi afferma essere l’ infiam- 
ma tione una tale operazione che distrugge sè 
medesima, come il Saturno delia favola, i pro- 
pri figli, quasi che una cattiva similitudine 
diventasse un buon argomento. Anche si ode 
di frequente in questi ultimi tempi citi con 
una semplice parola si trae d’impaccio e, non 
trovando nel cadavere la infiammazione cre- 
duta causa della morte, pronunzia che quella fu 
morte adinamica , ciò che non altro suona se 
non morta per mancanza di forze , morte per 
ciò che non vi fu più forza da vivere; ed ho 
più volte veduti i casi in cui ciò poteva dirsi» 
tatto rigore di verità, e si potevano additar 
ben chiare, nella copta dei salassi fatti a spro- 
posito, le ragioni che tolsero appunto la for- 
za di vivere. Se non che , continuando nella 
enumerazione di queste imaginale cagioni, le 
quali non è però affatto inutile d'aver qui me- 
morale , nuoceremmo alla gravità dell’argo- 
mento, e senza più pogniamvi fine. 

CAPO v. 

Origine vera dell errore delia pretesa sepa- 
razione del sangue dalla creduta sede del- 
la inf animazione. Due supposizioni tifili a 
raggiugner lo scopo. Quattro illazioni ri- 
gorose che ne conseguitano. Le supposi- 
zioni convertite in fatto, inferènza alle due 
Serie d Osservazioni raccolte nell' Appen- 
dice. 

Per le cose dette ai Capi secondo, terzo e 
quarto, siamo giunti, non ne dubitiamo , ad 
insinuare nelle menti de’ nostri lettori avve- 
duti un gravissimo dubbio, non la proclama- 
ta disparizione del sangue dai capillari di una 
interna parte creduta infiammata sia tutta 
opera, tale quale è appartenente al vivo, ben 
altro che avvenuta, nè si saprebbe come, nel 
cadavere. Chè anzi nel vivo ella non sarebbe 
avvenuta nè per l’andamento spontaneo della 
malattia, nè per veruna alita causa interna, 
ma bensì colpa soltanto il metodo curativo, 
contrario alla malattia. Un errore di giudizio 
medico nel determinare la diatesi , quello sa- 
rebbe stato la cagione Vera del non (rotarsi 
nel cadavere ciò che non cbl e punto esisten- 
za nel vivo, l'ingorgo infiammatorio de'capil- 
lari. Così si verrebbe inoltre a comprendere 
come non solamente V ingorgo capillare non 
debba esserci, ma neppur debba trovarmi al- 
cuno degli esili della infiammazione, per ciò 
che infiammazione non ci fu. Adunque non 
suppurazione, non adesioni recenti di visceri 
fra di loro, non induramenti, nè pseudomem- 
hraoc, uè cpalizzazione parlando delle iuiiaiu- 
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inazioni polmonari, non giusti o distruzioni 
reali o apparenti d'alcun viscere, nulla final- 
mente che mostri una deviazione morbosi dal- 
lo stato naturale quale da pie<*edutn infiam- 
mazione, ci dovrebb’esserc. La morte sarebbe 
dunque la conseguenza d'un dissanguamento, 
e dell’abuso, se ci fu. di altri agenti debili- 
tanti. Così il cadavere s irebbe nella medesi- 
ma circostanza di chi muore svenato od anche 
d’ emorragia infrenabile, ed il pallore c lo 
sbancamento delle parli prive del loro san- 
gue ne farebbero all’occhio prova manifesta. 

Or questo ninno dubiterà essere argomento 
degnissimo della più seria considerazione, e 
quanto a noi non sapremmo star coutenti ad 
un grado schhen alto di probabilità volendo 
richiamar su di esso l'attenzione dei medici 
di buona fede. Procacciamo adunque di giu- 
gnere sino al costringimento dell'intelletto, q 
a questo scopo, per più chiarezza di discorsa, 
incominciamo dal lare due supposizioni. Pri- 
mieramente supponghiamo che una malattia 
dal medico giudicata infiammatoria sia curata 
dall’incoraiiv i amento sin quasi alla fine con 
metodo antiflogistico generoso c principal- 
mente con buon numero di salassi, senza che 
a quel medico sovvenga inai pur un dubbio 
d'esser fuori di strada, ma fermamente cre- 
da dover procedere per quella stessa finche 
vita ci è e speranza di salvamento dal be- 
nefizio dell’arte. Supponghiamo in secondo 
luogo che a quell'estremo progresso del ma- 
le, quando ogni speranza di vita va dileguan- 
dosi e, per dichiarazione del medico stesso, 
P arie ornai non ci ha più potere , ma che 
se un raggio ancora a lui traluce di fiacca spe- 
ranza egli la ripone nel seguitar profonden- 
do le ultime oncic di sangue che al malato 
rimangono, supponghiamo, diro, che in quel 
triste frangente un medico soprarchiam ito, 
esaminando le rose per tutti i lati e al lume 
dei principii giusti della scienza d'oggidì, dei 
quali qui non si tratta, perciò che non è ma- 
teria di questi libri, pronunci Ja probabilità 
dell' indole della malattia contraria a quella 
sino allora creduta. In luogo adunque di nou 
far più nulla o di continuar salassando, intra- 
prenda egli un metodo che al giorno d’ oggi 
niun medico oserebbe negare affitto opposto 
all'altro, i rimedi essendo 1' oppio e lutti gli 
altri stimoli valenti e fuor d'ogni dubbio tali; 
i quali siano adoperali tanto generosamente 
in rispetto e a dose e a durata di tempo che, 
ove non fosse il caso opportuno, crescerebbe- 
ro la malattia e persino addurrebbero la mor- 
te. Per compiere la supposizione, questo can- 
giamento del metodo curativo riesca felice- 
mente e ridoni al inalato la perfetta salute; si 
domanda quali illazioni rigorosamente logi- 
che sarebber elle da ricavarsi dalle cose sup- 
porle? Senza dubbio le seguenti. 

I. Che vi fu errore di giudizio medico nel 
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determinare la diatesi della malattia o fui da 
principio o nel progresso; c qui l'arte, da chi 
ha appreso ad osservare al lume dei giusti 
principi!, è colta in fra gran li operando a ro- 
vescio e conduccndo la malattia ad /in esito 
fatale. 

II. Clic l'errore del primo giudizio fu cor- 
retto mediante quello dato di poi, a secouda 
del quale fu operatoli rovesciamento del me- 
todo curativo; e qui l'arte s'aitò della scienza 
a correggere un errore e salvare una vita. 

HI. Che se il primo metodo fosse stalo si- 
no alla fine incessantemente continualo, sen- 
za nulla mai tentare in contrario la morte 
sarebbe stata 1' effetto necessario di quella 
conti lutazione, nè via di salvamento ci sareb- 
be stata. 

IV. Che in tal caso il cadavere non avreb- 
be dato a divedere nè ingorgo capillare infiam- 
matorio, nè altro vestigio d infiammazione nè 
delle sue conseguenze, per ciò che infiamma- 
zione non ci fu. Eil è poi in questa circostan- 
za che si sarebbe in un modo o nell'altro sfog- 
giata, da chi non s'arrende al fallo, la pompa 
delle spiegazioni relative alla dispai izione 
della creduta infiammazione. 

Le supposizioni da noi fatte sono chiare, e 
le illazioni che pugniamo dinanzi ai lettore 
sono logiche, rigorose, irrefragabili. Cessia- 
mo ora le supposizioni, e pugniamo in eviden- 
zi i fatti quali sono e non già soltanto quali 
abbiamo supposto che potessero essere. A tal 
effetto abbiamo collocala in calce a questo 
Scritto una Appendice contenente buon nu- 
mero «l 'Ossee razioni o vogliam dire Casi di 
inalai ile colla loro lertuinaziouc, formanti due 
Serie. 

La prima contiene malattie trattate come 
infiammatorie con cura antiflogistica genero- 
sa, e cosi adoperando condotte all' estremo 
della vita o poco meno; e di poi tutte guarite 
con cura affatto opposta e generosa. 

La seconda per contrario contiene altre ma- 
lattie tutte anch'esse credule e curate per in- 
fiammatorie con quanta efficacia di metodo 
antiflogistico fu stimato d’ uopo, c principal- 
mente con copiosi salassi; le quali tutte ter- 
minarono in morte, e- dove il cadavere non 
mostrò niun seguo, niuu ve;tig»o di preesi- 
stente infiammazione. 

Le malattie della serie prima cadono sotto 
le illazioni prima e seconda, ed ognuna di per 
sé ne costituisce la pruova indubitata; impe- 
rocché vi fu errore del primo giudizio medico 
c quindi cori ezione dell'errore mediante il se- 
condo giudizio; correzione talmente giusta ed 
efficace che il metodo di cura rovesciato cam- 
pò i maiali da morte altrimenti inevitabile. 

Le malattie della serie seconda cadono sot- 
to le illazioni terza c quarta, oper meglio di- 
re ognuna di per sé ne è la dimostrazione evi- 
dente; imperocché il metodo aiititlogistico fu 


conJotto sino all'ora suprema della vita, che 
rimase estinta, ed il cadavere fece chiara te- 
stimonianza contro 1'esistenza della infiam- 
mazione. 

Ora, considerando questi fatti in opposizio- 
ne gli uni agli altri, non tolgon essi ogni pre- 
testo di attribuirne l'esito respetlivo a tut- 
t'altra cagione tranne quella sola del metodo 
curativo adoperato, nell'un caso stortamente, 
nell'altro dirittamente? E l'intelletto non è 
egli pago anzi soggiogato dal raziocinio a cui 
dee prestar l'assenso fuor d'ogni esitazione? 

A chi poi rifiutasse d'arrendersi dimande- 
remo di qual male direbbe egli che morissero 
tutti quantii malati descritti sotto la Seriese- 
conda? Tutti durante la malattia furono «letti 
infiamma ti;ehi del fegato,chidegl'inlestiniodel 
ventricolo, chi delcer vello, chi dei polinoni,chi 
di più d'uno ad un tratto di que'visceri.Mu tutti 
qne'visccri.per l'esame anatomico istituito, fu- 
rono mostrati agli occhi dell'osservatore senza 
traccia d'infiammazione e perfettamente in i- 
stato naturale; e nondimeno la morte avven- 
ne. Or da qua) causi fu ella prodotta, non si 
trovaudo net cadavere nè la malattia che fu 
dichiarata, nè verun'allra? Per trovar quella 
causa e'si convieni guardare al metodo curati- 
vo, il quale otfre per capo principalissimo, e 
si può anche dir quasi solo, la copia dei salas- 
si. Ciò posto, l'illazione che ne conseguita si 
offre di per sé, nè ci èqui bisogno di scriver- 
la. Al l'opposi to di che male saranno eglino 
stali guariti quegli altri malati della Serie 
prima detti pur essi infiammati d'nn viscere 
o d uri altro, trattati pur essi con metodo an- 
tiflogistico sin quasi ad nerem ttsquc, e ria- 
vuti di poi con metodo contrario? Chi oserà 
mantenere ch’ei non sarebbero periti sotto l.t 
continuazione della cura che gli aveva condotti 
a tanto stremo? Certamente, esaminando o- 
gnuna di quelle storie, non ci sarà chi non 
creda che il metodo adoperato di poi non fos- 
se contri rioa quello di prima,- don le si ha per 
necessaria conseguenza ch'ei non d'altro mate 
guarirono se non del male che fu operato dal 
primo metodo curativo. 

Poche cose aggiugnererao prima di chiudere 
il presente C i po. E primieramenteche avrem- 
mo puluto allungare le due Serie di non po- 
chi altri casi aventi Li medesima ten lenza. M a 
ci è parso che gli addotti fossero più che ba- 
stevoli i\^V intelletti sani; che degli altri non 
occorre brigarsi. Nondimeno quei casi di ana- 
loga tendenza, ai quali si allude, non andran- 
no perduti; perocché a motivo di varie circo- 
stanze che contengono ci verranno in accoucio 
per la dimostrazione di più altre cose nell'o- 
pera dove saranno esposti i Pr incipit Nuovi 
di Terapeutica. 

A coloro poi che fosscr vaghi di sapere se 
gli errori a cui vuoisi attribuire l'esito fune- 
sto dei casi della prima Serie e il quasi fuue- 



ilo ili quelli «Iella seconda siano avvenimenti 
rari oppur frequenti, risponderemo ch'ei sono 
più frequenti di quello che potrebbe iruagi- 
narsi da chi non è ^so guardar per entro a 
siila i la materia. La torni ta cuopre per lo più 
gli errori fatali quando furono commessi., ne 
il medico per avventura fu consapevole a sè 
stesso di averne commessi: judicium difficile', 
ecco Ja scusa. Sarebbe per a tro da desiderare 
che appunto nella contingenza delle morti, 
delle quali qui favelliamo, i medici [tenessero 
meno fiducia nella sicurezza del proferito giu- 
dizio, dimandassero la conferma di quello al 
cadavere e (/ascoltassero la risposta in buona 
fede, pel rispetto dovuto al vero, al progresso 
della scienza e al bene dell’umanità. IN i uno 
vorrà pretendete dall arte più di ciò eh’essa 
puote, ma tutti possono volere che quest'arte 
sia trattata daU'artista con amore e dietro la 
scorta dei giusti principii. Questi principi! 
sono stali tondati dalla scienza medica speri- 
mentale, sorta ch'ella è fra noi sulla line del 
secolo caduto. £ se uou è ancora venula in 
luce l'Opera apposita, il cui titolo abbiamo qui 
sopra annunziato, ne furono per alLro date 
delie nozioni chiare e bastcvoli neg V Annali di 
Sciente e Lettere sino dal 181 i,e specialmen- 
te colla Memoria ivi pubblicala intorno al 
curare le pcripneumouie infiammatorie col 
tartaro slibiato.Quelle Memorie poi sono stale 
di nuovo pubblicate nel i 83 o,e sono gli Opu- 
scoli ili Medicina clinica. Ivi è insegnato un 
punto di pratica principalissimo, quello di re- 
golar l'uso del salasso accompagnandolo con 
quello della forza controstimolaute, ed in tal 
modo evitare lo scoglio a cui di frequente 
rompono coloro, e sono molliche fidano tut- 
ta l'opera curativa presso che al salasso solo; 
di che basti questo cenno, la materia non es- 
sendo della competenza dei presenti libri. 
No «dimeno quello che abbiamo detto era in- 
dispensabile allo scopo nostro di distruggere il 
grave errore della disparizioue del sangue dai 
capillari, die dalla infiammazione ne rimasero 
ingorgali. Ripigliamo ora il filo delta materia, 
seguendo a dire di tutto ciò che appartiene 
aù'iugorgo capillare infiammatorio. 


CAPO VI. 

Problema essenziale. 

Abbiamo indicato nel Capo primo ciò in 
che consista la differenza reale tra le parti in- 
fiammale e quelle che noi sono; essa consiste 
nell ingorgo dei capillari sanguiferi. Èquesto 
un fatto che corre agli occhi dell'osservatore, 
un tatto si semplice ed evidente, che si potrà 
dir persino ch'io per darlo a comprendere mi 
vi distendessi sopra anche più del bisogno. Im- 
perocché il coiiviiicimeulo sembrando appar- 
ii j som Orsa* 
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tenere all'esame solo dell'occhio, non si direb- 
be che porti perìcolo d'inganno o di confusio- 
ne. Nondimeno in questo fatto appunto si 
racchiude un problema che deve condurre, 
come vedremo, ad una risoluzione «li grave 
momento all'uopo nostro; problema non mos- 
so mai «lagli osservatori, ai quali prima e più 
di ogni altro sarebbe toccato di risolverlo, e 
male risolto dagli specolatori, ogni qu.il volta, 
senza pur pensare che qui si celasse un fatto 
fondamentale ch'ei dovevano trar fuori, ad- 
dussero come reailtà ciò che consentiva, gli 
uni colle loro osservazioni superficiali erro- 
nee, gli altri colle loro teoriche mal fondate. 
Or «lunque si domanda: 

Il rete o viluppo capillare della infiamtna- 
zio’ie è egli costituito dai cavallari arteriosi 
Soli , o dai soli venosi , o da amendue? 

Non dubitiamo, ed abbiamo anzi per fermo 
che un tal problema sia per riuscire nuovo od 
anche strauo a chi prima d'ora non vi pose 
mente ed ora non ne ra^giugue lo scopo. Per- 
ciò, innanzi di procedere a scioglierlo, ci toc- 
ca fare una suc«'inla esposizione di quanto fu 
credulo intorno a questa materia, secondo* he 
troviamo nc'rnigiiori libri dai tempi «li B<»e- 
rhaave lìmi a noi. Così non incorrerem«i la 
taccia int-Si usabile d'aver riputalo ignoto quel- 
lo che noi fu. 


CAPO VII. 

Sunto delle varie opinioni intorno alla sede 
dell'ingorgo o viluppo vascolare infiamma- 
torio. tìoerhaave , Morgagni , Portai , Cot- 
ica, Beniamino Bell , Giacomo Latta , Sali- 
va ges, Giovanni Hunter , JVilson Philip , 
Parry , Thomson , Dictionnaire abrégé des 
Sciences medicale s, Andrai , Abercrombie , 
Rolando. 

i°. Boerhaave guardando appunto al vilup- 
po capillare della congiuntiva infiammata, me- 
morato da principio, lo reputò tutto «l'arlcrie, 
nè vi mise dubbio. Cosi è che descrivendolo 
a 11 crino comeque vasclhni mostrassero chiara 
l’apparenza e l'indole di miuirue arteriuzze dì 
assji vario calibro; nè «li vene fece pur motto, 
quasi fosse cosa superflua il pensare che ivi cc 
ne fosse. Ma intorno a ciò non occorre a noi 
di proceder oltre ed intrigarci nelle specola- 
zioni Boerhaaviane intorno ai miuimi vasi, 
qui nou dobbiamo altro che notare il fatto 
come punto storico all'uopo nostro. 

a°. Cercando la grande Opera di Morgagni, 
e massime i tanti luoghi dov è parlalo d in- 
fiammazione, leggiamo ad ogni passo di vasi 
minimi sanguiferi capillari ec, più o rneuo 
pieni di saiigue nelle parti infiammale, ma 
della dislinzionc che cerchiamo non troviamo 
verbo. Per certo non gliene occorse allo ani- 
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ino la necessità; che all ri nienti, colla penetra- 
zione somma «lei suo giudizio, sarebbe presto 
tenuto a capo del vero. A lui però che nelle 
sue indagini non aveva per iscopo la teoria 
della infiammazione, non Si vuole dar carico 
de! non essersi inlernato più che tanto in 
questa disamina. Si può bensì conghietturare 
per rispetto all'uopo nostro, dal denominar 
che fa conip'essivamente vasi capillari san- 
guiferi e non più, aver egli tenuto, non ba- 
dando ad altroché l'intreccio vascolare appar- 
tenga promiscuamente ad amendue le specie 
di capillari sanguiferi. Voler trovare alcuna 
cosa al proposito nostro nei libri spettanti 
olla anatomia morbosa anteriori alla grande 
Opera De causis et Sedibus è fatica perduta 
senza compenso. 

3.° Un mezzo secolo dopo Morgagni, Portai, 
benemerito anrot egli dell'Anatomia Patolo- 
gica, dose gli accade di par Lire d infiammazio- 
ne, non ci presenta alcuna piu distinta nozio- 
ne che quella d'ingorgo di vasi capillari; se 
non che avvi un luogo, e vuoisi notarlo, dove 
parlando dell» infiammazione della pelle, si 
spiega così:— L'infinmmation la r'end extre- 
mement rotige , Suit que le sang remplisse set 
ramificu/ions arterielles , soit qu ii pénètre 
mtthe Hans les vuissraux lymphntique . — I)i 
che si sede chiaro che nei capillari arteriosi 
egli ponesse la sede precipua dell ingorgo in- 
fi 'minatorio; ■ sicché, mentre va a ravarfuorae 
1 ingorgo della cellulare e la penetrazione «lei 
sangue persino nei linfatici,uon memora tam- 
poco le velie. 

4° Amhc Cullen, teorizzando, s'accosta a 
questa sentenza dell'ingorgo dei Soli capillari 
arteriosi: — La distensione , il dolore , il ros- 
sore. . il tumore . compagni delta infiammatili 
«e, non altrimenti si possono spiegare fuor- 
ché supponendo che le est remiti» dcH'nrlcrie 
non diano punto passaggio alla insolita copia 
di sangue spintovi d iti azione accresciuta 
lungo / andamento di essi vasi. — 

5 ° Beniamino Bell, seguendo la Scuola di 
hJinihurgn del suo tempo, tenne anch'egli che 
l'accresciuta azione di un'arteria nel caccia- 
re che fa e spingere innanzi negli ultimi va- 
selli ni i glohetti rossi ed altre parti dense 
del sangue, a cui essi non possono facilmente 
dar passaggio, rende facilmente ragione del 
rossore, tumore tensione, dolor pulsante , che 
sempre accompagnano la infiammazione. E 
qui pure l'arresto del sangue è collocalo nei 
capillari arteriosi. 

6° È vero che nella Scuola stessa di Edim- 
burgo un altro celebre chirurgo. Giacomo Lal- 
la, contraddisse alla teoria di Cullen, allora 
generalmen’e ricevuta, e avvisò l ut t 'al l'oppo- 
sto che a debolezza e non a spasmo od accre- 
sciuta contrazione dei vasi fosse da attribuire 
l'ingorgo della infiammazione. — Se noi ci fi- 
guriamo un infinito numero di arteriuzze. 


ognuna dilatata al segno da p rodar dolo re , 
abbiamo allora una giusta idea della infiam- 
mazione . , la quale in questo rispetto deve con- 
sister più presto in una paralisi , che non in 
uno spasmo dei vasi capillari immediatamen- 
te affetti — Ora, comunque sia delle differenze 
teoriche, si scorge chiaro che amendue con- 
sentono in quello rb'ei credono esser difatto, 
ed è nel porre la sede della infiammazione, 
per quanto sia dell'Ingorgo, nei capillari ar- 
teriosi. 

7 ° Anche in Francia, ai tempi di Saiivages, 
questa credenza era comune, ed egli stesso ne 
redarguisce i medici contemporanei suoi , i 
quali, die' egli, in ornai morbo infiammato- 
rio ponevano il sangue in minìmis arteriolis 
impact um . Nè gii» che questa redargutzio- 
ne riguardasse r opinione «lei minimi vasi 
arteriosi ingorgali, che ammetteva egli pu- 
re, ma riferivasi soltanto alla teorica del mo- 
do con cui insegnavano che l'ingorgo fosse 
operato; imperocché egli svelava a buon drit- 
to l'ignoranza loro delle leggi idrodinamiche, 
sulle quali pretendevano appoggiarsi. 

8.° Giovanni Hunter, nonostante la fama 
che meritamente si acquistò d'acuto osserva- 
tore, in questa materia dell'ingorgo vascolare 
non sorpMSsò gli antecessori nè i contempora- 
nei EU» era per altro materia di sua compe- 
tenza eroine grande anatomico chVgli fu, e 
molto più perciò che trattò apjKzsit.iruente 
( argomento della infiammazione. E così e che 
in ordine alla sede dell'ingorgo capillare pro- 
cedette sbadatamente e si attenne a quelli che 
il posero nei capillari e arteriosi insieme e ve- 
nosi. Dove poi entrò a specolar delle cagioni, 
pare che fosse uno dei primi in Inghilterra 
ad opinare che nelle parti infiammateci fosse 
debolezza, tut l'altro che accrescimento di for- 
za. Chè anzi, a vieppiù rinforzare questa sua 
opinione e trovare il |>erché della gran dila- 
tazione dei capillari, imaginò che in que' Ta- 
sti lini stessi infiammali fossevi una, non si 
saprebbe dir quale, facoltà loro propria, ope- 
rante una dilatazione; laonde pare che quel 
così manifesto e forte dilatarsi ch'ei fanno in 
questo caso fosse fenomeno di gran momento 
néi capillari infiammali, fenomeno, secondo 
lui, non bastevolmenle ioteso, e non aveva 
torlo in questo particolare. Ma ciò non fa qui 
a noi, che stiamo notando soltanto la storia 
dei falli. — / vasi arteriosi e venosi (così egli 
dice ) nella parte infiammata sono dilatati e 
la parte diventa sensibilmente più vascolare; 
donde noi argomenteremmo che , invece di 
contrazione accresciuta , ci fosse anzi quello 
che parrelfbe uno accresciuto rilassamento 
delle lor forze muscolari , quasi fossero al 
tutto abbandonati alla loro elasticità . — 

q.°II Dottor Wilson Philip divisò di proce- 
der più innanzi in queste ricerche e dalle 
semplici osservazioni far passaggio ad espe- 



rienzt apposite. Si stuJiò dunque «li produrre 
infiammazioni, che diremmo arlifìziali,in ani- 
mali a sangue freddo, come sono le rane e le 
lamprede , ed in altri a sangue caldo, come 
sono i conigli, esaminando a mano a mano col 
miciosropio lo slato dei capillari. E qui, per 
quanto il dosamento sia lodevole, pur ci sa- 
rebbe non poco a ridire in quaiiloal produrre 
infiammazione di qualche rilievo in animali a 
sangue freddo, come pure in quanto agli agen- 
ti adoperali come acconci a proti urla e in 
quanto al modo con cui furono sperimentati e 
al giudizio poi tato dei loro effetti, tulle cose 
mollo atte a generare illusioni e difficoltà allo 
sperimentatore. Ma questa disamina ci trar- 
rebbe mollo lungi, e noi usciremmo dai no- 
stri limiti. A noi basta che, con tutto l'appa- 
ralo sperimentale, l'Autore ci lascia desidera- 
re ch'egli avesse veduto più di quello che altri 
aveva dedotto teorica meni e o veduto pratica- 
mente; ed imperò il p:incipale assunto, che a 
lui sembra d'esser riuscito a dimostrare, si 
è : — Che il sangue nelle arterie infiammate 
corre più lento che nelle non injiarn rumate. — 
Di che ognun vede conseguitarne che la stasi 
del sangue nella parte infiammata debba, se- 
condo lui, appartenete ai capillari arteriosi. 

10. ° Il Dottor Parry, ne' suoi Elementi di 
Patologia e Terapeutica, esponendo una sua 
teorica della infiammazione, sta in opposizio- 
ne allo scrittore so* ral legato, manlencndoche 
la infiammazione consista in una accresciuta 
quantità dì forza ( momcntum ) del sangue 
nella parte infiammata, quantità di forza pro- 
veniente e dalla copia del sangue intruso nei 
vasi e dall' accresciuta azione del cuore, che 
Tale ad indurvelo. Da ciò si parrebbe ch'egli 
alludesse ai capillari arteriosi , come quelli 
che dehbono principalmente sentire la forza 
impulsiva del cuore, supponendo con lui che 
quella forza sia la sola operatrice. Ma usando 
egli la denominazione di capillari , senza ve- 
nire a distinzione, lascia io dubbio se oltre 
agli arteriosi non attribuisca l' ingorgo anche 
ai venosi. Ad ogni modo la cosa toma la stes- 
sa al fatto nostro, chè nell'un caso l'opinione 
sua va accomunata a quella di Cullen, nell'al- 
tro a quella di Hiinter. 

1 1. ° Sperimenti, diretti a suscitare la in- 
fiammazione in animali \ ivi, onde esaminare 
lo stato dei capillari e faiidainentodel sangue 
nelle parti infiammale, furono teutati altresì 
da un celebre mio amico, il dottore Thomson 
Professore nella Università di Edimburgo, il 
cui libio ( Lrctures on injlammatìon ) è un 
l»el lavoro di vasta erudizione, sparso di sane 
dottrine e di sottili divisameuti. Ma con quel 
candore proprio di chi sente la nobile pas- 
sione di cercar il vero, nè così leggiermente 
s illude d'averlo trovalo egli stesso confessa 
che questi suoi sforzi per rintracciare l’ori- 
gine ed i progressi di tali leuomeui non fu- 


rono felici quant'egli avrebbe desiderato. E 
di vero la natura di simili esperimenti sog- 
giace alle difficoltà stesse che abbiamo notato 
parlando di quelli del Dottor Wilson. Ma il 
Thomson colle sue osservazioni microscopi- 
che ci ha inoltre svelali alcuni fatti di non 
picriol momento all'assunto nostro, dei quali 
più iunauzi forse ci gioveremo. In quanto poi 
alla sede dell ingorgo è chiaro ch'egli la ripo- 
ne nei capillari e arteriosi e venosi , da lui 
compitai sotto la comune denomiuazione di 
vasi capillari infiammati. 

ia.° Sotto l'Articolo l njlammation nel Di- 
et i omini re Abrégé des Sciences Medicala tro- 
vo che gli Scrittori più recenti ivi citali si li- 
mitano in questo particolare a dire di sangue 
per infiammazione penetralo nel sistema san- 
guifero capillare , di capillari sanguigni più 
o meno spessi nella parte infiammata, di ca- 
pillari rossi ecc., senza badare a distinguere. 
Ne il Compilatore dell Articolo aggiugne nul- 
la di suo proprio intorno a questo punto. Sia 
poi che colle citate denominazioni s’ intenda- 
no capillari arteriosi e venosi in complesso, 
o soli i primi senza i secondi, come più par- 
rebbe, ciò per riguardo a noi é luti uno, come 
pur dianzi abbiamo notato. 

i 3 .° Il siguoie Andrai nel suo Précis d'A- 
nntomie Patologique , libro dei più recenti 
ed accreditati in questa materia, dice ipere- 
mia , parolà nuova, che suona eccesso di san- 
gue e che propriamente intenderemmo ingor- 
go uei capillari di una data parte, e ue distin- 
gue di tre sorta: stenica , astenica , meccanica . 
Consideriamo questa triplùe partizione, nè 
già colla mira di discutere se reggano i fonda- 
menti sui quali è posata, ma sibbenc per ve- 
dere se alcuna rosa vi si trovi relativa a ciò 
che andiamo cercando, e che, se ci fosse, par- 
rebbe doversi trovare sotto la prima, meglio 
che sotto le due altre denominazioni, l'ipere- 
mia stenica essendo quella che, secondo lui, 
costituisce propriamente la infiammazione ve- 
ra. E qui leggiamo di capillari , che da varie 
cagioni si riempiono di sangue più del consue- 
to, di congestioni locali , di afflusso insolito 
del sangue ad una parte del corpo per co- 
stringimento dei vasi e con rapidità maggio- 
re di circolatone in quel dato punto, che è 
poi ciò iu che egli fa consistere la infiamma* 
zione. Ma quanto al determinare se l'ingorgo 
Appai tenga ai capillari arteriosi ovvero ai ve- 
nosi, non ne troviamo indizio, almeuo dipen- 
dentemente dalla ossei vaiioue della cosa. Dal- 
lo ammetter ch'egli fa il costringimento dei 
vasi e la maggiore rapidità della circolazione 
in quelli, puriebbe per altro che I' ingorgo 
dovesse appartenere ai capillari arteriosi sol- 
tanto, e ciò consentirebbe coi più. Nondime- 
no. sia ch'« gli limiti l'ìugorgo ai capillari ai- 
tcriosi soli, sia che lo estenda parimente ai 
venosi, nell'un caso come ìiciraìtio la couse- 
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gurnza si è eh’ egli non ha conosciuta la vera 
sede dell 'ingorgo infiammatorio. Nella ipere- 
mia astenica* guardando a) primo esempio « he 
ne, rio sono le macchie violaree delle gam- 
e del dorso de'piedi nei vecchi, noi trovia- 
mo parimente la denominazione generale di 
circolnzione capillare , e parrebbe che inten- 
desse dire arteriosa e venosa in uno ; se non 
che, entrando egli quivi a spiegare questo co- 
loramento, lo riferisce esclusivamente, ciò che 
prima non ha fatto, — aux derniéres extre- 
mités de Varbre arterie/. — Negli altri esempi 
da lui addotti di questa sua iperemia astenica 
s'incontrano di quelle solite denominazioni 
notale già per rispetto ad altri, ma del resto 
niente che faccia al raso nostro. Nella ipere- 
mia meccanica egli mette in campo le vene, 
come quelle a cui cosi latto ingorgo appartie- 
ne esclusivamente, e ne assegna quattro cagio- 
ni: il peso del sangue dove c quando l'oppor- 
tunità vi si presti ; certe rispettive dispro- 
porzioni di capacità delle cavità del cuore ; la 
compressione o l obi ilei azione di qualche tron- 
co venoso; un ostacolo comunque in qualche 
regione dei capillari venosi. E veramente il 
modo d'operazione di tali cause è tutto mecca- 
nico, salvo a sapere se le sono dimostrabili 
nella pratica dell'arte. Ma all’uopo nostro non 
giova entrare innanzi in questa materia. Ci 
sia dunque permesso di conchiudere che, con 
tutjo il nuovo vocabolo forse non necessario 
e non troppo approprialo, e con tutta la tri- 
p lice di visione, di cui soltanto la prima spetta 
alla infiammazione, i'Auloie ha lascialo la dot- 
trina dell'ingorgo inliamniatoiio nella oscuri- 
tà in cui stava prima di lui. 

i4.° Due delle più recenti opere d’anatomia 
patologica e medica pratica ho io potuto con- 
sultare , e sono del Dottore Abercrombie, ce- 
lebre medico in Edimburgo, alla cui gentilez- 
za vado debitore dello esemplare che ho sot- 
to gli occhi. La prima discorre le malattie del 
ventricolo, «lei canale intestinale e del fegato; 
l’.iltra quelle del cervello e della midolla spi- 
nale. Amendue ridondano di fatti bene osser- 
vati, concisamente e nitidamente riferii», dai 
quali l'Autore ricava all’opportunità utili in- 
duzioni all’arte e alla scienza. Dalla grande 
Opcia di Morgagni in poi non saprei additar- 
ne altra più acconcia ai giovani cercatori di 
quesia materia, onde apparino a bene studia- 
te le alterazioni morbose sul cadavere e non 
si lascino andare alle sofisticherie dei sistemi 
metodici. Quei sistemi, venuti di moda in que- 
sti ultimi tempi nella anatomia patologica, per 
lo meno immaturamente, sono più facili ad 
iiiMgin.it si di quello che altri crederebbe e 
poco utili, se non forse dannosi, alla paziente 
ricerca dei fatti che tuttavia abbisognano alla 
fabbrica della scienza. Ma di ciò sia che può, 
io sperava di trovare in qualche luogo delle 
due opere mentovale e specialmente, |»er le 


ragioni che tra poco diremo, in quella che rt- 
sguarda il cervello alcun cenno almeno che 
conducesse alla distinzione rhe andiamo cer- 
cando. Nondimeno, nelle osservazioni stesse 
che a noi sembrano le più opportune, non al- 
tro s'incontra che la denominazione di parti 
infiammale divenute più vascolari , di vosco- 
larità ivi accresciuta, ere. La quale denomi- 
nazione di vascolari là, di cui G. Hunter ancor 
egli si prevalse, é molto idonea, pft* vero dire, 
volendo esprimete il copiosissimo numero 
dei capillari divenuti visibili per la infiam- 
mazione, ma non a risvegliare d alcuna distin- 
zione, e avviarlo alla ricerca di essa. Per con- 
trario fa sì che la mente s'acqueti ed asten- 
gasi dal procedere ad ulteriori indagini, per 
ciò che è indotta ad assumere rotue cosa ili 
fatto che tutti insieme i capillari e arteriosi e 
venosi, per cièche tutti sono vasi sanguigni, 
costituiscono quella mirabile vascolarità del- 
la parte infiammata. 

i5. In un Manuale <T Anatomia fisiologica 
son pochi anni pubblicalo fra noi (1829) del 
Professore Rolando di Torino, nel luogo «love 
l'Autore parla «lei Sistema Vascolare, si legge 
intorno alla materia che trattiamo il seguente 
squarcio: — Da quanto si è detto , chiaro ap- 
parisce che , per gli stimoli ed altre cagioni 
atte ad accrescere la mobilità dei vasi , le lo- 
ro contrazioni diventano più frequenti , at- 
traggono essi una copia di sangue maggiore 
di quello che le vene possono trasmettere , e 
quindi nasce la congestione e tutti i fenomeni 
della inf animazione. —E qui abbiamo un al- 
tro «he nei capillari arteriosi ripone la sede 
deirinfiammazione; imperocché vasi che ron- 
traggonsi, e così attraggono una maggior co- 
pia di sangue di quello che le vene possono 
trasmettere, non debbouo esser altro che ca- 
pillari arteriosi. 

All'intento nostro basta questo sunto; il 
cercar altro sarebbe supet fluita, da che ci pre- 
senterebbe sempre lo stesso fatto. Rimane che 
ne ricaviamo qualche utile induzione. 

CAPO vili. 

Corollari che derivano dalla precedente e- 
spofi zinne istorica delle varie opinioni. 
Contraddizione manifesta di quelle , sebbe- 
ne tutte appoggiate ai fatti. Precedenza di 
un Italiano ne! difendere ! opinione della 
debolezza dei capillari infaminoti. 

Alcuni corollari evidenti non meno che rn- 
riosi per rispetto all'ingorgo capillare deriva- 
no dalla precedente esposizione istorica: 1. 
che la sede «li questo ingorgo dal numero mas- 
simo c degli osservatori e «lei teorici fu collo- 
calo ne'soii capillari arteriosi: 2. dagli altri 
pochi nei capillari arteriosi e venosi insit- 
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me: 3. da niuno nei venosi soli, ciò che si vuo- 
le ‘la noi principalmente avvertire: 4- che co- 
loro i quali s’ingcgnaronodi cavare una indu- 
zione dal fatto dell'ingorgo capillare, dovun- 
que ei lo ponessero, secondo le tre divisioni 
ora esposte, vennero tra loro in manifesta con- 
traddizione. E di vero, parlando di questo ul- 
timo corollario, gli uni affermarono che i ca- 
pillari ingorgati lo fossero per ispasmo,o di- 
remmo costringimento delle loro pareti, volu- 
to effetto di forza contrattile accresciutagli 
altri e converso per rilassamento e dilatazione 
delle pareti stesse, voluto effetto di forza con- 
trattile diminuita, o dicasi di accresciuta de- 
bolezza. I sostenitori poi di amendue le con- 
trarie opinioni, cosa singolare, appoggiarousi 
veramente al fatto; tanto c vero che il puro 
fatto, osservato all'Ingresso, non decomposto 
r .** 5 % ci elementi cnon bene studiato nelle sue 
dazioni. sovente èstrada aperta all'errore. 
Quelli dello spasmo, ossia forza contrattile dei 
vasi accresciuta, si fondarono su ciò, che nella 
infiammazione avvi moto più forte del sangue 
se non parzialmente nell'organo infiammato, 
per lo meno generalmente per tutto il corpo, 
fatto innegabile e che dui medici si verifica 
alla giornata; quelli del rilassamento e della 
debolezza ad un altro fatto non meno certo, 
mostrato dal cadavere in ogni caso d'infiam- 
mazione viscerale, ed è il notevole dilatamen- 
to dei capillari per la infiammazione ingorga- 
ti; il qual dilatamento è uno stato tutto op- 
posto all'altro dello spasmo o della contra- 
zione. Or a tanta e cosi patente contraddi- 
zione. quale questa si è, non fu mai posta 
attenzione come parrebbe che pur si fosse 
dovuto, e cosi niun dubbio nacque mai ed 
ognuno stelle contento alla propria opinio- 
ne. Eppure doveva da ciò sorgere almeno il 
dubbio che. nel determinare il fatto fonda- 
mentale dell'ingorgo capillare, si fosse grave- 
mente errato nella osservazione, e che appun- 
to da questo errore procedesse la contraddi- 
zione dei raziocinamenti. 

E bisogna pur confessare che delle due con- 
trarie sentenze quella della debolezza dei ca- 
pillari si è che più dell'altra al primo conside- 
rare parrebbe ripugnare aliandole della in- 
fiammazione, il cui andamento è particolar- 
mente contraddistinto da un accrescimento 
di molo e di forza della circolazione del san- 
gue e il cui metodo curativo è una continua 
diminuzione, operala per le sottrazioni del 
sangue e pei rimedi ronlrostiinolanti, a di- 
struzione di quell'eccesso di movimento e di 
forza. Ed anco oseremmo dirla assurda, se non 
fosse che la dilatazione dei capillari infiam- 
mati c l'arresto o il rallentamento del sangue 
per entro a quelli è un colai fatto calzante a 
cui non si può apporre un dubbio. E in effet- 
to cosi la pensò, come abbiamo visto, non so- 
lamente Giovanni Huutcr cd altri suoi con- 


temporanci in Inghilterra, ma in Italia altre- 
si anni prima fu insegnata la dottrina Stessi, 
con corredo ben anche «li dimostrazioni mec- 
caniche e non senza lode «l'ingegno. Ned i^65 
Vacca Berlinghieri, che in segnilo professò 
nella Università di Pisa la Medicina pratica e 
consegui qualche celebrità, pubblicò un libro 
sulla Infiam mozione Morbosa , nel quale, a 
fondamento della sua teorica. prcn«le a dimo- 
strare sci proposizioni, «li cui le prime «lue so- 
le torna bene che siano qui riferite, e sono: — 
i. che nonsi dà injiammazionein nessuna par- 
te del corpo, senza che t ri si accumuli e quasi 
vi stagni il sangue ; a. che ciò non può acca- 
dere senza che quella data parte sia in istato 
di debolezza o assoluta o relativa. — E nota 
bene che quella debolezza s'intende proprio 
appartenere ai minimi vasi della parte infiam- 
mata. Del resto, in rispetto alla sede dell'in- 
gorgo, l'Autore vuol essere connuruerato a co- 
loro che lo ripongono ne'vasi minimi arterio- 
si^ ciòconsuona appunto «'olle sue teorie mec- 
caniche applicate al caso. Venghiaroo ora alla 
soluzione deU'annuncialo problema e dileguia- 
mo casi 1 ulte le incertezze che la materia con- 
dotta sino a questo punto debbe di neresiiia 
aver generalo nell'auimo dei nostri lettori. 

CAPO IX. 

Soluzione del Problema intorno alla costi- 
tuzione dell'ingorgo infiammatorio ne'ca - 
piilari , determinato primieramente dalle 
osservazioni sui capillari venosi della par- 
te infiammata. Preferenza data allo isti- 
tuir le osservazioni sulle meningi , e sue 
ragioni; modo di eseguirle. 

In qualunque organo, in qualunque mem- 
brana, sede d'infiammazione terminala in mor- 
te.si possono studiare i fenomeni cospicui del- 
l'ingorgo capillare. Le membrane però del cer- 
vello, ove si tratti d'esser elleno infiam ma te, 
sono il luogo il più opportuno alle nostre in- 
dagini. E ciò primieramente pereb Vile abbon- 
dano assai dì capillari sanguigni visibili all oc- 
chio in istato sano, visibilissimi poi in quello 
d'infiammazione; inoltre per lo andamento 
re iprocaroenle contrario, che qui è tanto ap- 
pariscente, delle ramificazioni arteriose e del- 
le venose, di cui le prime ascendono dalle 
tempia ai vertice, le seconde a rincontro dal 
vertice calano alle tempia; e finalmente per U 
tensione loro e lo scaricarsi di tutti i loro 
tronchi venosi nei seni che fanno l’ufficio di 
vene più grosse: circostanze tutte che offrono 
una grande facilità a seguir coll'oechio il cor- 
so dei capillari anco piu fini, sicché e veggon- 
si e tracciansi nella maggiore estensione, ren- 
dendone per tal guisa più evidenti le osserva- 
zioni e più sicuri i corollari. Posta dunque a 
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nudo la volta «Irli*; meningi, o meglio diremmo 
l.i farcia .superiore «Iella dura madre, levan- 
done destramente la porzione di cranio ri- 
sponderne e lasciata ogni cosa in silo, onde le 
membrane per tutto il loroambilo rimandati- 
si inulte, ferme e tese sul cervello, appari- 
ranno in quella superfìcie doviziosissimi capil- 
lari intrecciali a rete iriegolare, alcuni sotti- 
li al par di capelli, altri di maggior calibro e 
vari, i quali, via via rannodandosi veiso l'alto 
dell'emisfero, vengono a formare tronchi an- 
cor più grossicelli. Questi tronchi, come o- 
gnun sa, sboccano nei seni. Ora, ad effetto di 
assegnare alla osservazione il luogo il più ac- 
concio , sì piglino ad esame queVinque o sei 
che sboccano nel seno longitudinale, dall'uno 
dei lati, destro e sinistro non ini|K>rta quale, 
e appariranno quivi più o men grossi, rigonfi 
com’ei sono «lei sangue cacciatovi per opera 
della infiatuuiazioue; il qual sangue per mezzo 
loro si scarica immediatamente dentro il seno 
medesimo. Adunque eglino sono piccioli tron- 
chi venosi, nè qui ci può cadere dubbio. Or 
dd questa loro imboccai ura giova audarli se- 
guitando coll'occhio lunghesso le loro dirama- 
zioni. che calano giù pigliando il verso delle 
tempia e a mano a mano suddividonsi, cre- 
scendo in numero e decrescendo in calibro a 
tal che l'occhio, anche affissandoli, a malo 
slento li ravvisa, nella grati sottigliezza a cui 
riduconsi secondo che hanno percorso certo 
spazio. Non* li meno, lo andamento loro e l'as- 
sottigliamento esscndo.i quel nio«lo che qoi si 
descrive, forza è consentire che que’capillari, 
finissimi così conte sono pervenuti ad essere, 
per quanto si puole vederli, sono tuttavia ca- 
pillari venosi, i gitali, ora suddividendosi ora 
aiiasloniizzamlosi Ita di loro, intrecciatisi, ma 
sempre assottigliami procedendo, con che Tap- 
pi esentano nella loro discesa «lai vertice verso 
le tempia l'opposta vicenda di quella che Tap- 
pi esentano montando al vertice, dove si veg- 
gono ingrossati siuo a formare i tronchi che 
lìn.'lineiile slxxrano nel seno falcalo. 

I\e basta seguirli coll'occhio così come si 
offrono di per sé: giova anzi renderli sempre 
più visibili facendo sì che viciumaggiormente 
si rigonfino di sangue. Ciò si otterrà agevol- 
mente se col polpastrello dell'indice, o con 
gualche strumento liscio ed ottuso si atniik 
lieve lieve si-orrendo sovra i tronchi più gros- 
si, e così spingendo il sangue nella direzione 
dei rami che se ne sbrancano e che pei la molla 
sottigliezza malagevolmente Si lasciano disi cr- 
ude. Conciossiachè per questo semplice artifi- 
zio il sangue scorrendo olire li vediemodi ven- 
tare ognor più visibili gonfiandosi notabil- 
mente, si che ne verranno auche sotto l'occhio 
di quelli a cui prima non erasi tampoco posto 
mente. E questi parimente si appaleseranno 
tanto manifestamente essere venosi che, ove 
si affisino cuti occhio armato di buoua lente, 


li vedremo tuttavia e diramarsi e auastomiz- 
zarsi tome quegli altri da cui provennero, e 
via via impicciolite sempre più a segno che 
l'occhio si confonde nei loro intrigainenti e 
giravolte e ne smarrisce !e traccie aH'estreino 
confine di tanto minuzza mento ed avviluppa- 
mento di sottilissimi filamenti. Così è adun- 
que che le ramificazioni capillari, «li cui la du- 
ra madre infiammala vedesi gremita, o se ne 
prenda l'origine dalle ramificazioni estreme, 
le quali |k>« finiscono nei tronchi sboccanti 
nel seno falcato, o da questi tronchi verso le 
rami (trazioni, ciò « he in sostanza vale lo stes- 
so, tutte, sino a dove possono essere scoperte 
guardandovi, sono venose, ed il viluppo in- 
fiammatorio, giudice l'occhio, è fatto di «spil- 
lar! venosi. Chi, non a vendo agio d 'esamina re 
cadaveri, volesse nondimeno formarsi una pre- 
cisa idea dei tronchi ai quali qui si allude, do- 
ve sboccano appunto nell'aiidello seno, guat- 
tii alle due tavole «li Vicq-d'Azir XXIX e 
XXX calla spiegazione che ne «là nel volume 
sesto delle sue Opere quel valente aualomii'o 
che «iella descrizione delle vene del cervello 
si occupò singolarmente. Ciò basta affine di 
conoscere quanto riguarda soltanto essi tron- 
chi; ma non ha nulla che fare col resto, im- 
perocché a voler concepire nella sua realità 
l’ingorgo capillare in fin mina iorio. e'si vuole 
studiarlo nelle islesse meningi infiammate. É 
quella una injczione, dii ò così, naturale di 
sangue operata dalla sola forza della infiamma- 
zione; iniezione tanto più ricca e all'uopo no- 
stro dimostrativa, quanto l'infiammazione fu 
più forte, ne dessa potrà mai essere agguaglia- 
ta da iniezioni artificiali. Oltreché, come ab- 
biamo notalo, ha il grandissimo pregio che è 
quello di ubbidire alla mano dell'osservatore 
prendendo tutte le direzioni ch'ei vuole e fa- 
cendo tutte le giravolte ebe a lui occorra di 
esaminare; e ciò può fare agevolmente per la 
grande fluidità e mobilità che il sangue, seb- 
bene stagnante, conserva per eutro a que'va- 
sellini. 

capo x. 

Continuazione il elio scioglimento del proble- 
ma per l' osservazione dei capillari arte- 
riosi. 

Sino a qui abbiamo descritto nella origine, 
nel piocediinento e nella terminazione rami 
venosi coi loro capillari, gli uni egli altri zep- 
pi distesi di sangue, come costituenti essi soli 
il viluppo vascolare «Iella infiammazione. Ma 
ciò non basta alla compiuta soluzione del pio- 
blcnta che ci siamo proposti. Di rami e di ca- 
pillari arteriosi noti abbiamo latto motto. Or 
dove e come si trovati eglino ‘l La risposta è 
semplice: ci si trovano ai loro luogo, jna vu«>- 
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li o poro raen che vuoti di sangue; e ciò vuol 
essere chiarito si che dubbio non vi rimanga. 
L’ arteria meningea media, quella che sopi- 
sce le sue scanalature nella interna faccia del 
parietale, quella è che all'oggetto nostro cade 
ora sotto la nostra osservazione. A chi è esper- 
to d'anatomia basta la denominazione, e chi 
amasse vederla espressa in figure consulti la 
Tavola prima del cervello nelle accennate 
Piane he s del Vicq-d'Azir. Il tronco di que- 
sta arteria, quando la dura madre sia messa 
allo scoperto, così come abbiamo detto poc’an- 
zi, si vede sorgere dalla regione temporale e 
montare al vertice, gettando anteriormente 
verso la regione frontale e posteriormente 
verso P occipite numerosi rami, i quali si 
sbrancano pur essi a mano a mano che *’ inol- 
trano verso il seno falcato ed anco si assotti- 
gliano e lungo il tratto che percorrono da per 
tutto si anastomizzano. L’ occhio tien dietro 
facilmente nel cadavere alle diramazioni del 
tronco e fin dove arriva non vede che tronco 
e rami o a Batto vuoti, o quasi vuoti di sangue, 
coartali, e stiacciati, offrendo cosi ben altro 
aspetto da quello dei corris|»ondenti tronchi 
venosi e dei rami, che ne provengono e dei 
capillari, tutti turgidi di sangue. È vero che 
quei rimi arteriosi, così come è dato di veder- 
li, benché fatti molto sottili, non sono per an- 
co assottigliati al punto da dirsi al tutto ca- 
pillari ; e quindi si potrebbe sospettare che. se 
non il tronco e t i rami più cospicui, almeno 
i capillari dovessero essere ingorgali di san- 
gue. Che così fosse l’arlifizio, di cui abbiamo 
usato affine di render distintamente visibili i 
più fini cappi. lari ve dosi, dovrebbe procurarci 
cotesto effetto egua mente, od anche più, ne- 
gli arteriosi, e l' andamento delia circolazione 
ce ne moslra la ragione evidente. Imperocché 
le ramificazioni arteriose, più o meno assotti- 
gliate in capillari, son esse finalmente che dan- 
no origine direttamente ai capillari venosi, o 
per meglio dire si convertono in quelli; ciò 
videro tulli gli osservatori che ne'piccioli ani- 
mali vivi e a s mgue caldo e a sangue freddo 
studiarono i fenomeni della circolazione. Hai— 
ler e Spallanzani. i due grandi osservatori più 
benemeriti di questa jiarle della fisiologia , 
non ci lasciauo dubbio intorno a tale diretta 
e facile e continua comunicazione dei capilla- 
ri arteriosi e venosi intrecciali a rete, pei qua- 
li il sangue liberissima mente caimuiua. Adun- 
que coll’artificio stesso col quale abbiam po- 
tuto far trascorrer con tutta facilità il sangue 
dai rami venosi ai cappillari prima, e da que- 
sti ad altri più fini, si dovrebbe arrivare a 
promuoverne il trascorri mento dai mimmi 
venosi ai corrispondenti arteriosi vuoti, come 
abbiain detto, e così continuando spingere fi- 
nalmente del sangue almeno in alcuno dei ra- 
mi, che sono assai visibili, provenienti dal 
tronco della meningea. Ma ciò uon si ollieue 


mai; laddove colla sola gentile pressione eser- 
citata su piccioli rami venosi si può e tornare 
il sangue al tronco donde prima fu sloggiato 
e cacciarlo di qua o di là per ogni direzione e 
spingerlo oltre ne'piii fini capillari colla mas- 
sima agevolezza, sicché que' vaselli ni offrono 
di sé all'occhio dell'osservatore un vago spet- 
tacolo. Quando poi fosse vero, ciò che non è, 
i capillari arteriosi soli rimanersi pieni rii sun- 
gne, tanto più si dovrebbe aspettare di vedere 
dalla pressione eseguirsi il trasporlo del san- 
gue; perocché i capillari venosi trovando già 
distesi gli arteriosi e questi avendo dietro di 
sé ramicelli di maggior calibro e vuoti, oppor- 
rebbero a quel trasloca mento tanto minore 
ostacolo, e la cosi tornerebbe ancor più facile 
che non quando dai ramicelli venosi minori sì 
forza colla pressione e co'la spinta il sangue 
a retrocelere in altri maggiori. 

Trovo nelle mie annotazioni d'avere una 
volta esperimentata una inazione parziale 
della arteria meningea mediante la cera tinta 
in verde, ad effetto di vederla penetrare nelle 
più minute ramificazioni arteriose, e così me- 
glio esaminare fin dove arriva il vuoto di 
quelle ramificazioni. Non posso dire d'aver 
veduto l' injezione estendersi molto innanzi; 
certamente però fin dove si estese non mi ven- 
ne fatto di vedere che questi s’ abboccassero 
con rami nè mediocri, nè piccioli, i quali già 
avevo notati essere chiaramente veuosi. Ad 
ogni modo, abbenchè il ten.alivo non riuscis- 
se intieramente a mia soddisfazione, mostrò 
via piii chiaramente che fino a quella esten- 
sione i ramicelli arteriosi non arrivavano a 
toccare il viiup|K> in fiamma torio, e che perciò 
questi non eulravano punto a far parte di 
quello. Forse il facile raffreddamento della ce- 
ra liquida, lo schiacciamento eia diminuzione 
di lume dei capillari arteriosi, rimasi vuoti 
nelTcstremo della vita, posero un ostacolo al 
prolungamento della injezione. In questi ul- 
timi anni avrei voluto tentare le injezioni di 
mercurio ; facendolo lentamente progredire 
pel proprio peso, come si adopera nello injet- 
lare i linfatici, o col mezzo di gentile pressio- 
ne dal tronco della meningea versoi rami; rua 
da un pezzo l'opport unità non è più in mio 
potere cornerà tuoi lì anni addietro. Avrò bene 
a caro che altri tenti ciò che l'ingrata fortuna 
di questi ultimi anni mi ha negato; abbenchè 
reputi che l'operalo da me sino ad ora sia più 
che bastevole alla compiuta dimostrazione 
dell' assuuto mio. 
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CAPO XI. 

Difficoltà eri illusioni dileguate. Osservazio- 
ni di Spallanzani e induzioni all" uopo no- 
stro. Injezioni tentate e che ancora sareb- 
bero da tentarsi. Conclusione . 

Lediamo in più luoghi dell'opera di Spal- 
lanzani intorno ai fenomeni della circolazio- 
ne, della grande di (Tieni là che s'incontra in al- 
lo. volendo distinguere i minimi vasellini ar- 
teriosi dai venosi negli animali vivi , nello 
sialo naturale della circolazione osservala a 
heil'ag io col microscopio. Giova riferire una 
delle osservazioni sue più ragguardevoli a 
questo proposilo. — il lettore si rappesentì 
una inf rigatissima rete s le cui maglie sieno 
diversissime nella grandezzate i cui fili com- 
ponenti fi diversifichino svariatamente nella 
sottigliezza , ed avrà qualche idea della na- 
tura e d' ila vicendevole posizio ne dei vasel- 
lini. Chi è arterioso , chi è venoso: ma simil 
deferenza non si manifesta che a lungo , es- 
sendo per qualche tempo egualmente celere 
il moto negli uni e negli altri. — Ora c'si po- 
trebbe d i mandare se mai la difficoltà medesi- 
ma ed a urbe maggiore sussistesse nel caso no- 
stro per rispetto al non vedersi da noi i ca- 
pillari arteriosi pieni di sangue? Donde con- 
seguirebbe che il non vederli pieni non de- 
noterebbe già ch'ei noi fossero, ma bensì che 
sono indiscernibili dall'occhio per ciò che 
slatino intercettali e confusi coi venosi, pur 
essi pieni. Così il vuoto si limiterebbe ai soli 
rami visibili arteriosi non capillari che in ef- 
fetto moslransi vuoti. Ma il caso nostro è tul- 
! 'al Irò da quello a cui si vorrebbe assomigliar- 
lo. Quell'insigne Osservatore trattava animali 
vivi, e noi trattiamo cadaveri. Egli avrebbe 
pur voluto disici nere nello intreccio dei ca- 
pillari ultimi dove finissero gli arteriosi e co- 
minciassero i venosi; nè altrimenti il poteva 
che aspettando lunga pezza, quando per l'in- 
deholiineulo dell'anima^, la celerità del molo 
del sangue rallentandosi , appariva chiara la 
discrepanza di essa Ira l'una e I' altra delle 
due serie di capillari. Od anco gli bisognava 
a questo fine andar pazientemente seguitan- 
do coll' occhio que' finissimi vasellini sino a 
che, fattisi in rami un po' più cospicui, aves- 
s'egli potuto scorgere se pigliavano il verso 
delle vene o delle arterie. Noi al contrario 
a vev.iiuoso'tanloda studiar rami capillari ve- 
nosi visìbili e turgidi di sangue, stagnante sì, 
ma ubbidiente alla m ino dell'osservatore. Non 
ci occorreva badare a differenza di celerilà 
del corso, dove tutto era quiete e dove al con- 
fronto avevamo rami arteriosi e grossi e pic- 
cioli , allatto vuoti fin dove erano raggiunti 
dall'occhio. La osservazione adunque la più 
circospetta e l'artifuio il più semplice , quale 


fu poco sopra menziona fo , a noi dovevano 
mostrar chiaro il turgore e l'infiltramento di 
lutto 1' albero venoso delle membrane da noi 
prese ad esame, e così pure l'appianamento 
ed il vuoto dell' albero arterioso; e l'occhio in 
questo semplice affate era buon giudice; nè 
qui poteva cadere difficoltà come nel caso del- 
la osservazione su gli animali vivi. Ora di- 
manderò su qual fondamento ammetteremmo 
noi capillari arteriosi pieni di sangue e non- 
dimeno indiscernibili frammezzo a venosi, se 
dalla osservazione non sono punto garantiti? 

Nelle mie prime osservazioni , non avendo 
per ancora dirò così, compiutamente determi- 
nala la composizione del viluppo capillare in- 
fiammatorio, cercavo di rimuovere da me ogni 
illusione ed assicurarmi della realità fuor di 
ogni dubbio. Così , osservando attentamente 
questo viluppo con occhio ora nudo, ora ar- 
mato di buona lente, vi distinguevo qua e co- 
là alcuni filamenti , che di tutti erano i più 
sottili al paragone; egli erano d'un bel roseo, 
sicché mostravano molta diversità degli altri 
pieni di sangue s<-uro manifestamente venoso, 
ed erano altresì in ininor numero al paragone. 
Queste due qualità mi parevano poter esser 
indizio ch'ei fossero arteriosi; imperocché ap- 
punto al sangue arterioso si compete un color 
men cupo , e le arterie , come ognun sa, sono 
di numero molto inferiore alle vene corri- 
spondenti, e l’albero venoso nel suo totale è 
più capace assai dell'arterioso. Ma poco stetti 
a dovermi ricredere incominciando ad usare 
Tarli tìzio di spingere lievemente dai rami più 
vicini , e di qualche maggior calibro, il san- 
gue alla volta di que 'sottilissimi. Allora li ve- 
devo subito colla più grande facilità inturgi- 
dire, ed il contenuto sangue farsi scuro al par 
di quello degli altri. Il color roseo di quc'sot- 
ti li capillari non era adunque procedente da 
ciò che contenessero sangue arterioso; ma 
bensì era effetto della proprietà che compete 
a tutte le sostanze diafane, colorale, o fluide 
o solide e h' elle siano , d' impallidir di colore 
quando si assottigliano. Così la palla di un 
termometro a spirito di vino coloralo in rosso 
si mostra di un rosso-cupo quasi nero, men- 
tre i‘ cannellino che lo sormonta c d'un roseo 
tanto pallido, che Tonchio a inala pena scorge 
la colonna dei fluido contenuto; e così pure 
una sottile scheggia levata da un vetro colo- 
ralo si pare non aver alcun colore. Nella so- 
vrallegata Opera Spallanzani racconta feno- 
meni al tutto identici a questi, osservali su 
d' una salamandra ed un ramarro; giova rife- 
rirli: — Tenuto dietro ad un'altra vena , di 
cui si vedeva un lunghissimo tratto , osser- 
vai che dove questa era più sottile , quivi il 
sangue aveva il color di linfa ; di mano in 
mano eli essa ingrossava per l' influenza di 
rami novelli , il sangue assumeva un princi- 
pio di rosso , e questo rosso andava crescen- 
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do a proporzione che la vena albergava più 
sangue. ~ Ed un poco più sol lo: — Era m mio 
potere il fare che un vaso di rubicondissimo 
diventasse d' un rosso- gialliccio. Non aveva 
a far altroché obbligare ad uscire una por- 
zioncella di sangue dal vaso. Se ne levava 
di più , il vaso pienamente ingialliva , e levan- 
done ulteriormente si faceva bianco-traspa- 
rente , e i glabri ti prima rossi si converti- 
vano in lucenti.— E puri niente: — Poteva ope- 
rare il contrario, se così a me piaceva. Scelto 
un vaso ramoso obbligava il sangue a passa- 
re tutto o quasi tutto ne'rami. Allora la ca- 
vità del vaso pel rimaner po\>erissitna di glo- 
betti , diveniva trasparente. Ciò fatto premeva 
i rami , necessitando il sangue , di che eran 
turgidi , a rientrare , ma raro raro nel vaso. 
Allora esso vaso si tingeva di giallo ; e se 
ulterior sangue vi si accumulava, nasceva un 
colore che nel giallo rosseggiava , e se pro- 
seguendo a premere i rami verso il vaso 
riempivasi questo di< nuovo , allora il san- 
gue acquistava quel rossore che aveva da 
prima. — 

Dì questo dubbio, entratomi fin dal primo 
imprendere le mie osservazioni intorno a tale 
materia, ho reputato utile di metter a parte i 
miei lettori, per ciò thè sovente ho udito al- 
tri addurmi la rosa stessa non come dubbia, 
ma come positiva. Più volterai è occorso di 
mettere sotto gli occhi di persone intendenti 
qualche bel viluppo capillare, opera della in- 
fi ara coazione, richiedendole come avrebbero 
fatto per distinguere i capillari arteriosi dai 
venosi. Pochi riiuanevansi dubbiosi; i più mi 
additavano come fossero arteriosi quelli sot- 
tilissimi, che già da un pezzo io aveva appre- 
so a connumerare ai venosi. Nè mi pigliavo 
l>unto il caribo di sgannarli, in qu into che in- 
tendevo soltauto di accertarmi del loro modo 
di vedere e giudicare. E nella credenza che 
insieme ai venosi ce ne fossero frammisti ne- 
gli arteriosi, cosa altro avrebber eglinos qmto 
additarmi se non quei vaselliui appunto che 
mi additavano'/ Nondimeno, solo ch’eglino a- 
vessero volto Pacchio al tronco della menin- 
gea vuoto e alle di lei ramificazioni vuote pur 
esse, avrebbero per avventura potuto audar 
più guardinghi nello additare dei capillari ar- 
teriosi pieni di sangue dove e tronco e rami 
da cui dovevano provenire si mostravano vuo- 
ti. Aggiugnerò inoltre che, quand'anco ci fos- 
sero dei capillari arteriosi pieni di sangue, 
massime colà dove, volgendosi a dar origine 
ai venosi, lasciano dubbio se tuttavia siano 
arteriosi o se di già siano diventali veuosi, 
ciò non toglierebbe a questi (Tesser eglino i 
componenti essenziali del viluppo infiammato- 
rio. Conciossiaché in primo luogo i capillari 
arteriosi sarebbero in minor numero a fronte 
dei venosi, siccome nel totale la capacità dcl- 
1 albero arterioso è notabilmente minore di 
lijsom Opere 
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? niella del venoso, qualunque sia l.i precisa dif- 
erenza numerica che a noi non è mestieri di 
assegnare. In secondo luogo, e ciò vuoisi notare 
singolarmente, perchè tutti i ramiceli! venosi 
assai visibili appartenenti al viluppo sono an- 
cor eglino turgidissimi di sangue e sono ben 
lungi dall'esser capillari, mentre sono anzi 
quelli da cui i capillari «lei viluppo provengo- 
no. E di vero l’osservazione lo mostra chiaro 
nelle vene della dura madre sboccanti nei se- 
ni che vi stanno più dappresso ed in quelle 
dove arterie corrispondenti, che pur sono vi- 
sibili, rimangono del lutto vuote; differenza 
die da sè sola e di gran peso, e donde si vuol 
dedurre che, siccome in rispetto alle iene so- 
no pieni e i grossi rami ed i capillari anch'es- 
si visibilmente fin dove l'occhio li raggiugne, 
cosi per contrario i rami arteriosi essendo vuo- 
ti manifestamente, » giudizio dell’occhio, deb- 
bouo esserlo altresì i loro capillari, che Toc- 
chio non arriva a vedere. In terzo luogo per- 
chè appunto que 'ragguardevoli ramicelli, ed 
anco i rami più grossi, hanno molta parte alla 
formazione dei prodotti della infiammazione, 
<oiiie già notammo e più distesamente discor- 
reremo in appresso; i udii iochiaro anche questo 
che il viluppo i rifu minatorio colle sue funzio- 
ni appartiene all'aibeio venoso. Finalmente, 
siccome iu questa supposizione si tratterebbe 
soltanto di quegli estremi capillari arteiiosi, 
prossimi a vestir la natura e l'ufficio di vene, 
si può concepir senza tema di andar lungi dal 
vero die in quegli estremi non cade più fra i 
due alberi alcuua distinzione essenziale; di- 
stinzione che incomincia soltanto là dove que- 
gli ultimi cupillari da una parte e dall'altra 
s'aggruppano malici a mano iu vaselliui di 
qualche maggior calibro, che non son quelli 
delle estreme radici d'amendue. Cosi è forza 
consentire che il viluppo capillare infiamma- 
torio sta lutto esclusivamente nell'albero ve- 
lloso. 

\ 

CAPO XII. * 

Della vacuità deir albero arterioso osserva- 
ta fin da Hurvejr, poi da Morgagni ; con- 
t t'ostata da Halle feda A id rea Posta. Al- 
cune eccezioni alla generalità del fatto am- 
messe dulfarvey e dallo Schwenckc. Opi- 
nione comune degli anatomici pratici fa- 
vorevole allavacttilà. Michele Rosala /min - 
tenne anche oltre ì limili. Riflessioni op- 
portune. 

Le cose essendo quali le abbiamo fìuora di- 
mostrale in rispetto ai viluppo capillare della 
inGa mutazione, due diruaude occorreranno di 
leggieri alla mente di chi non è enti alo guari 
innanzi negli sludi delTanatcmia. E primie- 
ramente, in che stato si trovali eglino nel ta- 
ti 
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da vere lutti in generale i rami dell’ albero 
arterioso, posto che i capillari, almeno i più 
appariscenti, nel luogo infiammato rimangono» 
vuoti? Si tratta egli (Tuna vacuità parziale ili 
questi capillari, o tutl'al più dei rami da cui 
essi procedono direttamente? In secondo luo- 
go qual è lo stato generale dell’ albero arte- 
rioso ne’cadaveri di morti di malattia non 
infiammatoria ? È egli pieno di sangue da per 
tutto? Alle due diraande una sola risposta sod- 
disfa: tutto quanto l'albero arterioso, tronco, 
rami e capillari, trovasi vuoto o quasi vuoto 
nei morti di presso che ogni malattia, sia sia- 
lo o non sia stato cavato sangue, ci abbia o 
non ci abbia avuto viluppo capillare infiam- 
matorio nel corso di quella. È questo il fatto 
enerale eccetto alcuni casi, i quali non deb- 
ono dar regola, in quanto che ci entrano di 
mezzo altre speciali cagioni, sicché nelle spe- 
cialità e minorità loro per rispetto a tutti gli 
altri non fanno puuto contra la generalità. 

Intorno a questo fenomeno della vacuità 
delle arterie nel cadavere, che di vero è feno- 
meno degnissimo di considerazione ed ha inol- 
tre una stretta relazione colla materia che 
qui trattiamo, ci bisogna fermarci alquanto. 

Non isfuggi all' occhio del primo scuopri- 
tore della circolazione il mostrar che fanno i 
cadaveri assai minor copia di sangue nelle 
arterie e nel ventricolo del cuore sinistro, che 
non nelle vene, e massimamente nelle cave, e 
nel ventricolo destro dove al paragone si tro- 
va in copia. Dopo llarvcy altri parimente am- 
misero questa differenza di quantità del san- 
gue nei due alberi venoso e arterioso. Boerhaa- 
ve nelle sue Prelezioni Accademiche in tre di- 
versi luoghi afferma ben anche l'intera vacui- 
tà «ielle arterie nel cadavere. Haller mantiene 
per contrario nelle Annotazioni , poste alle 
r relazioni del Maestro agli stessi luoghi, di 
non aver mai trovala nei cadaveri questa va- 
cuità delle arterie: — Arterias a morte num- 
quam vacuas reperto (i). — Dipoi nell' Eie- 
menta (2), tornando sull" argomento medesi- 
mo; — nec a morte ( die’ egli )arteriae inanes 
sunt : — ma sono pur sempre piene nel cada- 
vere così come nel vivo. Opposizione manife- 
sta ed in lui massimamente degna d'esser no- 
tata, per ciò che egli iu ogni cosa fu scrupo- 
loso indagatore e fedele storico del vero. Nè 
ciò gli lxislò; ma la positiva e più volte repli- 
cala affermazione di Boerhaave fu da lui qua- 
si snaturata con dirla: — aliquae voces prae- 
ceptori elapsac. — Più sotto sciorremoil nodo 
di questa opposizione. 

Morgagni affermò che per lo più la massi- 
ma parte del sangue ripara nelle vene, non 

(1) Pralet. Acad. Voi. l->pag. COLUI. 

(2) Voi. Ppag. 797. 

(3) . Advers. Anatom. pag. 83. Animadvcrs. 

(4) Epislolac duac, ecc. 


negando doverne in non pochi cadaveri tro- 
vato ancor uelle arterie; ma i non pochi casi 
a fronte del maggior numero dovranno essere 
annoverati alle eccezioni : Ecco il passo ili 
Morgagni:-- Concedo maximam ut piurimum 
partern sanguinis ex arteriis in venas corri - 
pelli, ut tornea addam in non paucis cadave- 
ri Itus me magnam sanguinis partern in arte- 
riis observasse (3). — Il quale passo tanto più 
estimo di addurre, quanto che un discepolo 
suo, Andrea Pasta, non inclinando ad ammet- 
tere la vacuità delle arterie e volendo pur 
giovarsi dell’ autorità del Maestro, mutilò la 
sentenza tacendone la prima parle,e disse sol- 
tanto che in non paucis cadaveri bus ecc. (4); 
triste esempio come nelle dispute scientifi- 
che, anche le più indifferenti, la buona fede 
non vada sempre di conserva colle opinioni 
sposale. Ad ogni modo poi nè la solenne op- 
posizione di Mailer, nè la concessione di Mor- 
gagni forse un po' più limitala del vero, nè le 
eccezioni al fatto generale, che senza dubbio 
s’incontrano, nè gli sperimenti del Pasta me- 
desimo sui cani variamente strangolati ( spe- 
rimenti per avventura più acconci a dimo- 
strar una eccezione, che non a chiarire la ge- 
neralità del fatto), non valsero mai tanto pres- 
so i coltivatori dell'anatomia pratica da far sì 
che rinunziasscro a ciò che lutto giorno cade 
loro sotto gli occhi, la vacuità cioè delle arte- 
rie nel cadavere, tenuta per cosa tanto ovvia 
da non muoverne dubbio. 

Vediamo ora se ai fatto generale delle va- 
cuità delle arterie nel cadavare ci siano delle 
eccezioni, e quali ne siano le cause particola- 
ri. Harvey fu egli il primo a notarne due : la 
morte per soffocazione e la sincope; in questi 
due casi egli trovò le arterie piene di sangue; 
e ciò vuol dire che negli altri le trovò vuote, 
o poco meno che vuole. Lo Schwenke, nell.* 
sua li (ematologia , più volte citala, dopo d'a- 
ver detto che arteria post mortem vacua in - 
veniuatur , soggiunge le seguenti eccezioni; — 
Al usuando tu me a sanguis repertus fiat in 
arteriis veluiti in morbis mal igni s vel et iam 
in illi quibus , ex putredine latinorum, elasti • 
citas arteriarum per Ut, a ut deaique in ebrio- 
sorum hominum corporibus vel parte , ubi ob- 
staculum est in ultimis co pillar ibtis, quo mi - 
nus in venis impelli potuit. — Di questo ulti- 
mo caso, che è un ostacolo nato nei minimi 
capillari, adduce una osservazione di cui il sog- 
getto fu una gracilissima fanciulla, alla quale, 
enfiatosi il ventre, sopravvenne un flusso di 
puro sangue e subitamente morì. Tulle quan- 
te le arterie dell’ addome le trovò pienissimo 
di sangue; le vene poi, c grandi c picciole. 
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latte largale «Varia. Donde egli deduce che, a 
motivo dell’oBtacolo incontralo dal sangue a 
penetrar dalle arterie nelle vene turgide «li 
aria, fu fona ch'esso si rimanesse nelle arte- 
rie ed anco si scaricasse negl’ intestini. L Au- 
tore ne dà una spiegazione che non soddisfa; 
ma a noi basta il fatto eccezionale delle arte- 
rie piene di sangue, donde risulta per contra- 
rio la generalità del fatto opposto delle arte- 
rie ruote. 

Un caso che offre un'altra eccezione e il se- 
guente. Una giovinetta morì di tisi polmona- 
re scrofolosa, accompagnata da frequenti ac- 
cessi d 1 asma che minacciavano soffocazione. 
Io non la vidi che l'ultimo giorno di sua vita, 
ed era appunto sotto un accesso mortale; i 
polsi, picciolissimi e frequentissimi, davano 
sino a 160 battute in un minuto primo. La 
sezione del cadavere mostrò tutte le arterie 
del capo piene di sangue, eccetto la meningea 
media. Le loro ramificazioni da per tutto con- 
tenevano sangue, ed unendosi alle ramifica- 
zioni venose, piene ancor esse, formavano una 
rete vascolare per tutta la superficie nel cer- 
vello. Del resto c meningi e cervello senza 
alcuno indizio d’infiaiumazione, il rete vasco- 
lare essendo quale sarebbe in istato di vita, 
dove e vene e arterie contengono tutto il loro 
sangue. Il guasto della infiammazione era nei 
polmoni. Il destro aderiva alla pleura costale 
e polmonare, il suo lobo superiore tutto spar- 
so di suppurazioni, con un ampio ascesso alla 
parte sua inferiore.il sinistro anch esso tutto 
aderente., e la parte interna occupata da un 
vasto ascesso pieno di pus, da cui partivano 
molti seni ancor essi pieni di pus, in amen- 
due le cavità del petto circa due libbre di sie- 
ro sanguinolento. Il cuore sano; ma contene- 
va sangue rappreso in amendne e ventricoli e 
orecchiette, ed erano piene parimente le cave 
c le giugulari, e così pure l'aorta e discenden- 
te e ascendente con tutte le sue diramazioni, 
e le carotidi principalmente . Considerando 
bene a tutte le circostanze d’una morte così 
stentata, alla somma frequenza e minutezza 
dei polsi, che indicavano una circolazione già 
mezza spenta, ed il moto del sangue nelle ar- 
ici ie quasi impedito, c diremmo più presto 
oscillante che progressivo, non è difficile il da- 
re di questo caso eccezionale un adequata spie- 
gazione. Sarebbe poi fatica non perduta alla 
scienza l'esaminar cadaveri d'individui che si 
fossero trovati in circostanze analoghe di ma- 
lattia c di maniera ili morte; e vedere se an- 
eli’ essi, col mostrar le arterie piene, cadesse- 
ro sotto l'eccezione. Questo fenomeno ecce- 
zionale sarebbe allora riddilo alle sue giuste 
cagioni. E dove fossero per tal modo bene os- 
servate le altre eccezioni e indagate le pecu- 
liari cagioni a cui appartengono, le eccezioni 
stesse diventerebbe la conferma la più lumi- 
nosamente logica del fatto generale. In quan- 


to a noi lo scopo nostro qui è stalo principal- 
mente di lasciar nell'animo del lettore il con- 
vincimento che la mancanza del sangue nelle 
arterie del cadavere è il fatto generale, e l’ 
esserne ripiene appartiene a casi eccezionali. 
Cdti rimane sciolto il nodo più sopra indicato 
della opposizione che, in quanto alla semplice 
cosa di fatto, abbiamo mostrato aver esistilo 
tra Boerhaave ed Haller. Quegli s' attenne al 
fatto generale e non ri lasciò conoscere al- 
cuna eccezione. Questi per contrario tenne 
soverchio conto delle eccezioni, e le conside- 
rò come generalità; mentre al confronto elle 
sono ben poche, c, quel che è peggio, non ri- 
dotte alle peculiari loro cagioni. Tra questi 
due stanno Harvey che additò due casi ecce- 
zionali, Morgagni che si Tede aver consentito 
il fatto generale e le eccezioni ben anco, e lo 
Schvvencke, che pure ammise chiaramente il 
fatto generale e indicò ben anche alcune ec- 
cezioni meritevoli di essere dai coltivatori 
dell'anatomia patologica verificate nella loro 
realità e studiate nelle loro cagioni. Ma sino 
ad ora, sehhen il fatto della vacuità delle ar- 
terie nel cadavere sia stato più generalmente 
ammesso e meno contrastalo che non fu nella 
prima metà del secolo passato, non si andò 
più in là nè colle osservazioni nè colle indu- 
zioni, e il fatto stesso rimase isolato e non 
partorì alcuna ragguardevole applicazione u- 
tile alla scienza. 

Verso la fine dello scorso spcoIo, l’Autore 
delle celebri Lettele Fisiologiche , Michele 
Rosa, acuto ingegno ed erudito, che con plau- 
so professava a que'lempi la Medicina, nella 
Università di Modena, e prima l'aveva profes- 
sata in quella di Pavia, risvegliò la curiosità 
dei Fisiologi intorno alla quasi dimenticala, o 
diremo meglio poco considerata vacuità delle 
arterie nel cadavere. Egli avevasi tolto a di- 
mostrare non esserci nel vivo animale sangue 
quanto basti, tal quale è quello delle vene,rhe 
possa riempire la rapacità dei vasi sanguiferi 
e arteriosi e venosi; e quindi non contenere 
le arterie altro che alquanto di quello da lui 
immaginato vapor espansi/e ed essere elle 
quasi vuote nel vivo c vuote del tutto nel ca- 
davere. Non è qui il luogo da entrare in mate- 
ria sull'argomento ili quelle lettere, argomento 
allora agitalo tra i fautori e gli oppositori con 
molto calore, ma non con pari profitto della 
scienza. Noteremo soltanto che, con tutto il 
disputare che in quel tempo fu fatto della 
vacuità delle arterie nel cadavere, la conside- 
razione di quel fenomeno non fu estesa al vi- 
luppo vascolare della infiammazione e non se 
ne ricavò alcun lume da cui alla teorica della 
infiammazione provenisse qualche rischiari- 
menlo. Il fatto, benché dalle ricerche allora 
istituite si rendesse e più nolo e più sicuro, 
ottenne quella maggior importanza che poteva 
meritare, nè alle opinioni stesse del Rosa con- 
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feri quel valore ch'egli se ne riprometteva. 
Comunque però sia, « noi giova notare altresì 
come cosa degna della istoria della medù-ina 
le due contrarie opinioni che hanno regnato 
ed oggi ancora seguitano n regnare tranquil- 
lamente in questo particolare: l'unache le ar- 
terie e grosse e capillari nel cadavere souo 
vuote, tulio il sangue riparando nelle vene, e 
uesto è vero: l’altra che nel viluppo capillare 
ella infiammazione, che i più avvisano esser 
lutto di capillari arteriosi, que'capi Ilari ap- 
punto siano pieni leppi di sangue; e ques o è 
in contraddizione col fatto ammesso della va- 
cuità delle arterie nel cadavere, ed è falso e 
rabbi amo dimostrato. £ diremo anzi chequal- 
che pi estinzione del non essere i capillari ar- 
teriosi ingorgati di sangue nel viluppo infiam- 
matorio avrebbe potuto nascere in chi avesse 
ben ponderalo il gran fenomeno della vacuità 
dell'albero arterioso nel cadavere; ma un tal 
fenomeno fu sempre lungi dall'essere conside- 
rato come avente alcuna i dazione colla teori- 
ca della infiammazione. 

CAPO XIII. 

Differenze ira V albero arterioso ed il peno- 
so che debbono principalmente contribuire 
afta formazione del viluppo infiammatorio. 
Attività dell'albero arterioso ; passività del 
venoso. Osservazioni di Spallanzani e di 
Mailer. Attività dell' albero arterioso tutta 
dipendente dal cuore. Qualche effetto della 
dipitale a questo proposito. Al tre considera- 
zioni sulle differenze dei due alberi. 

A voler in brevi parole compendiare queste 
differenze si può dire che, nel dar opera alla 
circolazione del sangue, uffic io che è di questi 
due alberi ('arterioso è un organo attivo , il 
venoso un organo passivo . l‘uno è il pulsante 
distributore dei sangue lungo le sue dirama- 
zioni, l'altro ne è raccoglitore tranquillo Esa- 
nimiamoli paratamente nello eseguimento di 
que'due uffic i. Il cuore si è che imprime al 
sangue tanto impulso mediante il quale fra- 
scone l'albero arterioso sino ai capillari e- 
stremie penetra e s'inoltra nei capillari stessi 
venosi. Qui sta la differenza prima essenziale 
tra i due alberi; ed è che a capo dell arterioso 
è collocalo il gran motore del sangue, laddove 
il venoso non ha, e l'ufficio suo noi comporta, 
alcun motore suo proprio, nè riceve impulso 
altronde se non è da quella fòrza residua, che 
dal cuore giugneodo sino nei capillari cstiemi 
arteriosi, fa parte di sè anche ai venosi che 
con essi s'ubboccano. Per tal modo, lunghesso 
( albero arterioso, che iucessantemenie si di- 
lata e si restringe, il sangue corre dal centro 

(i) Dell'azione del cuore sui vasi’ minimi 


•Ha periferia, laddove il venoso, privo di mo- 
to, almeno percettibile nelle sue pareli, non 
fa che offerirgli la via aperta del ritorno al 
cuore. E intorno a questo punto ricorderemo 
come opportunissime le osservazioni di Spal- 
lanzani: -- Vivido ancora l'animale (era una 
salamandra), la velocità de! sangue nelle mi- 
nime vene ad onta qui pure dei numerosi loro 
angoli , piegature e ravvolgimenti , è egualissi- 
mo a quello delle minime arterie. Ma indebo- 
lendosi la sua forza, prevale il moto nelle 
minime arterie; anzi manifestandosi in que- 
ste le spinte del cuore , per lo più movesi il 
Sangue lentissimamente nelle vene corrispon- 
denti, ed anche in alcune si arresta , piene 
rimanendo di sangue stagnante , od anche 
vuote e del tutto cancellate ( i). Ora il lentis- 
simo eorso del sangue nei capillari venosi a*,» 
fronte degli arteriosi nell'animale indebolito 
dimostra «lue rose: l'una, che ileorso del san- 
gue nei capillari venosi allora è senza dubbio 
opera della residua forza dì quello degli arte- 
riosi: l'altra che anche quando l'animale è pie- 
no di vita il progresso del sangue in essi ca- 
pillari venosi è pur sempre effetto degli arte- 
riosi; e se differenza di celerilà non appare, 
siccome dovrebbe, agli occhi dell’osservatore , 
una differenza debbo pur esserci; ma la rapi- 
dità grande di quel corso non concede all'oc- 
chio di scorgere ciò che a corso più rallentato 
divien manifesto. E di questa impossibilità 
dell'osservatore di tener dietro cogli occhi ad 
altri feuomenì della circolazione, che per la 
celerità somma di essa non si lasciano scorge- 
re, benché siano reali, lo slessoSpallanzani in 
altri luoghi re ne offre esempi. 

Mi si dimanderà egli se collo attribuire al- 
l'albero arterioso urta attività a differenza del 
venoso io intenda che le arterie ancor esse 
imprimono al sangue un impulso loro proprio 
c indipendente dal cuore? Rispondo che no; e 
ini attengo abe osservazioni dimostrative dei 
due maestri sommi in questa materia, lialler 
e Spallanzani. Eglino concordemente riconob- 
bero il cuor solo come il motore del sangue, 
cessando l'azione del quale ancor esse le arte- 
rie cessano di muoversi e la circolazione si ri- 
mane sospesa per riassumere il suo corso ap- 
pena il cuore torna in raoto.L'alf ivilà dell'al- 
bero arterioso gli proviene dunque tutta dal 
cuore, e a qucsl'oi «ano solo intendo «li riferi- 
re queli'atlività di cui ragiono in rispetto al- 
l'albero arterioso. Quale effetto poi sul sangue 
contenuto operi il pulsar «Ielle arterie è qui- 
Stione che nè a me sf peri iene di agitare, nè si 
conviene a «jueslo luogo. Però, qualunque fosse 
la risoluzione, ciò nou influirebbe punto sulla 
materia che qui trattiamo nè sulle induzioni 
che all'uopo nostro ne conseguilano.Questosolo 
ricorderò che l'uso geiieroso della digitale, «fa 

venosi, pag. 116. 
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me fallo nelle tyTnttie infiammatorie, non so- 
lamente mi li» mostrato Itene spesso una sor- 
prendente diminuzione 'lei numero «Ielle bat- 
tute, ri'lotle talora appena a venti per minuto 
primo, ma una volta persino alla totale aboli- 
zione di quelle. Nè già (‘abolizione, nel raso 
di cui p^rlo, fu di picciol tempo, ma di molte 
ore, rimanendo in quell'intervallo tulle inte- 
gre le funzioni della vita ed il molo del cuore 
senza di che la vila sarebbe siala spenta. Don- 
de si vuol dedurre che il pulsar delle arteiie 
non c, almeno sino a certo punto, una condi- 
zione indispensabile, sine qua non, dello ese- 
guimento «Iella circolazione (V. dissertazione 
sull uso della Digitale ec. negli Opuscoli di 
Medicina Clinica ) 

Olire aver esse il grande motore del sangue 
le arterie hanno, a differenza delle vene, altre 
doli proprie e particolari, per le (piali reo- 
donsi vieppiù abili all’ufficio loro. E primiera- 
mente noteremo la struttura delle pareti piii 
compatta, non agevolmente dilatabile se non 
da certa forza conira cui reagiscono stringen- 
dosi; laddove le vene, di pareti meno compat- 
te e più cedevoli, lasciansi facilmente dilatare 
dal sangue che mano mano allogano secondo 
che ad esse viene spinto dalle arterie; né vi 
reagiscono contro restringendosi, ma soltanto 
diminuiscono lentamente il loro lume spento 
che sia il movimento circolatorio. Edellaloro 
poca o nissuna attitudine ad agir sul sangue 
spingendolo verso il cuore ne sono argomento 
le vai voi e, solo mezzo che hanno di dare al- 
cun sostegno al sangue che lungo i loro canali 
dee procedere. La stessa cosa ci mostrano le 
cmorrohli e !e varici, le une e le altre suscet- 
tive di grande dilatazione, e che assai difficil- 
mente. e non sempre, possono riassumere l’an- 
tico calibro. 

Parimente un altro vantaggio hanno le vene 
sulle arterie, di cui bisogna tener conto; ed è 
la capacità di gran lunga maggiore dell’albero 
venoso sul Tari erioso, e singolarmente «Ielle 
ramiGrazioni capillari sue le quali sono molli- 
plicatissime ed intralciatissime. E questo al- 
tresi contribuisce a rallentare, massime nelle 
vene capillari, il corso del sangue e ad ingor- 
gare tutti quei vasellini dove il rallentamento 
succede. Del resto non si vuol già intendere 
che questo rallentamento debba esser tanto 
quanto per le leggi idrauliche si potrebbe 
supporre; per ciò che, come notò saviamente 
lo stesso Haller, l'applicazione Ji esse leggi ai 
movimenti della economia vitale \uq! es->er 
fatta con grande riservatezza, gli elìetti non 
rispondendo sempre alle cagioni che si met- 
tono in campo. All'uopo nostro basta bene 
fissare che nel caso di cui parliamo tra i due 
alberi una diversità di proporzione esista ed 
anco ragguardevole; a noi non occorre che ta- 
le diversità sia più o meno grande, ne che sia 
misurata con piecisione numerica. 
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Finalmente la vacuità rie! l'albero arterioso 
e la pienezza del venoso nel cadavere è un co- 
tal fatto che all'attività dell'uno c alla passi- 
vità dell'altro pone il suggello. E di vero ne 
risulta chiaro che, sino a tanto che la vita du- 
ra, l'impulso del cuore, continuando a dare 
alle arterie attività di condurre il sangue per- 
sino alle capillari, sia l’impulso mollo o poco, 
queste spingono pur sempre il sangue sin per 
entro alle vene, le quali accolgono passiva- 
mente e se ne riempiono esse, mentre le arte- 
rie se ne vuotano e la vila si spegne come 
prima il cuore cessa di contraersi e dilatarsi. 
Se non si può por «lubbio al fallo, nè tampoco 
si può alla induzione che dirittamente ne con- 
seguita; chè anzi l'induzione diventa confer- 
ma del fatto. 


CAPO XIV. 


Considerazioni conducenti alla cognizione 
del modo di formazione de! viluppo capil- 
lare infiammatorio. Ubbidisce, formandosi 
alle cagioni stesse generali de! vuotamento 
delle arterie e del riempimento delle vene. 
Pleura e membrana bronchiale le pili sog- 
gette fra le membrane alla formazione del 
viluppo capillare d' infa mutazione. Viluppo 
capillare, in quanto che è un lavoro par- 
ziale debbe altresì avere la sua cagione 
parziale. 

Si parrà strano a prima giunta il dire che 
la formazione «lei viluppo capillare, fenomeno 
che crederebbesi affatto singolare ed unica- 
mente proprio della infiammazione, ubbidisca 
alle cagioni medesime produttrici del vuota- 
mento dell'alheroarlerioso e del riempimento 
del venoso, «osi come trovansì nel cadavere 
senza prresislila infiammazione. Nondimeno 
noi mostreremo come l'un fenomeno sia Men- 
tirò all'altro, salvo le differenze che alla in- 
fiammazione voglionsi attribuire. Per proce- 
dere ordinatamente a chiarire la materia co- 
mincieremo dal porre sottocchio i fatti se- 
guenti. 

K primieramente noteremo che le parti 
soggette piu dell'altre a malattie infiammato- 
rie, o Togliara dire raajattie di stimolo con ac- 
compagnamento di parziale viluppo capillare 
sono nel cranio le meningi, nel petto la pleu- 
ra e la membrana bronchiale, nell'addome il 
peritoneo. Tutte queste membrane sono co- 
piosissime di capibari, condizione essenziale 
alla formazione del viluppo costituito da quei 
vasellini. Ma fra esse le più frequentemente 
infiammate sono la pleura e la membrana 
bronchiale. Se esse lo siano per fiòche abbia- 
no maggior copia di capillari non è agevole 
determinarlo per fatto d'osservazione. Belisi e 
probabile che a questa loto maggiore suicetti- 
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Viti» «li viluppo infiammatorio contribuisca 
l'incessante alternar «lei respiro, per cui tulle 
queste parti sono necessitate ad un perpetuo 
e forte movimenlo.Questa induzione si ricava 
a buon dritto dallo osservare come per entro 
al viluppo infiammatorio ed anche fuori del 
raso d'infiammazione in tulli quanti i capilla- 
ri. il sangue si muova agevolissimamente e 
mediatile la più lieve pigiatura degli uni agli 
altri trascorra. Or questa facilità di trascorri- 
mento o sposi amen lo che vogliam dire da un 
luogo ad un altro anche lontano, è condizione 
che, in caso appunto di infiammazione, come 
meglio apparirà fra poco, dee ili necessità 
prestar agio alla formazione del viluppo in- 
fiammatorio. 

Ricordiamo inoltre come nelle malattie in- 
fiammatorie ci abbia accrescimento di moto 
circolatorio del sangue. s\ quanto al numero 
maggiore delle pulsazioni del cuore e delle 
artcrie.come pure quanto alla forza maggiore 
di quelle. Il sangue adunque sarà allora spin- 
to dai capillari arteriosi nei venosi coli impe- 
to maggior dell'usato. 1 venosi, non poten- 
do nell' ordinario loro calibro allogarne la 
quantità crescente, capaci com'ei sono di dila- 
tazione, si lasceranno dilatare e cosi andran- 
no via via riempiendosi. Ma con questi soli 
elementi noi non arriveremo già a capire per 
qual modo formisi un viluppo capillare par- 
ziale, cioè a dire limitato ad un determinalo 
luogo, come sarebbe alla pleura, al peritoneo, 
alle meningi, ed anco ad una porzione sol- 
tanto di esse membrane, com'ènon di rado il 
caso. l>a quell' accrescimento generale di cir- 
co! a rione noi dedurremo tuli' al più come 
possa averci un generale ingorgo, una pletora 
capillare Venosa, se ci può essere, non mai un 
ingorgo parziale, che per rispetto a tutto 
quanto il corpo, si trova essere d una esten- 
sione mollo limitata. 

£ vero che bareresti mento generale del 
moto circolatorio, o vogliam dire della malat- 
tia infiammatoria generale , precede quasi 
sempre osservabilmente di qualche maggiore 
o minore lunghezza di tempo la formazione del 
viluppo capillare parziale, o diremo la com- 
parsa dei sintomi dell' affezione locale; ma, 
con tutta la precedenza dell'un fenomeno al- 
l'altro, noi non arriveremo altrimenti a capa- 
citarci eli quella meravigliosa infezione locale, 
di quel viluppo capillare talora foltissimo e 
molto esteso, come di un prodotto della sola 
causa produttiva della malattia universale. Ci 
si vorrà egli dire che desso causa generale le- 
ce maggior copia di sé o che operò coumag - 
giorc attività trasportata al luogo del la forma- 
zione elei viluppo,? Ma eia qual causa fu pro- 
dotta questa parziale attività maggiore? Cosa 
vorremmo noi intendere con dire trasporlo 
della causa generale al luogo parziale dove il 
viluppo si forma? Ciò sarebbe non già un 


procedere analizzando affine di arrivare ad 
fina giusta induzione, ma un assumere per di- 
mostrata la cosa che rimane a dimostrarsi. 
Certo è bene che, intruso una volta il sangue 
a distendere ed ingorgare eli sè straordinaria- 
mente una data estensione parziale di capilla- 
ri, ne verrà di conseguenza un are resci mento 
di stimolo in quella parte, accrescimento che 
potrà e influire sulla parte stessa e comuni- 
carsi anche all'universale ed aumentar viep- 
più col suo stimolo In malattia; ma con tutto 
questo egli rimane pur sempre da sapersi qua- 
le cagione fu quella che incominciò a produr- 
re la parziale intrusione straordinaria del 
sangue in quel lungo determinato. Consenti- 
remo, se si vuole, che il sangue stimolerà 
ognora più i capillari a misura che vi si andrà 
accumulando; ma non potrà già incominciare 
questa sua straordinaria operazione stimolan- 
te prima d'esser intruso abbondantemente là 
dove ha da operare stimolando. Altrimenti 
verremmo ad ammettere un effetto che pre- 
cede la causa ; assurdo non che errore. Forza 
è dunque che ci sia una causa parziale d'nn 
parziale fenomeno; causa che, anche per solai 
ronghicttura, diremo giusto dicendo dover 
appartenere alla parte stessa, dove quel limi- 
tato processo del viluppo capillare si forma; 
questa causa appunto si è che a noi rimane da 
indagare. 

CAPO xv. 

Irregolarità somma del calibro dei capilla- 
ri del viluppo infiammatorio e della capa- 
cità delle sue areole. Sì osserva anche nei 
capillari in istafo sano , ma molto meno. 
Origine della parola vaseolarilà. Il viluppo 
infiammatorio non ha per altro pur un 
solo capillare di più di quelli che veggonsi 
nello stato sano. Descrizione data da Spal- 
lanzani. 

Guardando attentamente il viluppo capil- 
lare con occhio armato di lente, l'osservatore 
non può a meno d'accorgersi della indescrivi- 
bile irregolarità di calibro dei vasellini ond e 
composto, come anche della svariata rapacità 
delle areole che dall' intreccio di quelli sono 
formate. È ben vero, come abbiamo a suo luo- 
go notato, che i capillari, a misura che. suddi- 
videndosi, s'allontanano dai rami donde pro- 
vengono, si vanno più e più assottigliando si- 
no a queirultimo termine a rinarri vano; ma c 
vero altresi che il loro assottigliarsi è colla 
solila irregolarità, se non è anco maggiore. Di 
questo procedere dei capillari, ci avvisano gli 
stessi rami che da un tronco incominciano a 
sbrancarsi e gli altri che successivamente se 
ne sbrancano, i quali tulli mostrano moli a ir- 
regolarità di calibro c qua e rolàs'anaslomu- 
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tano prima assai «Tessersi assottigliali in ca- 
pillari. E le anastomosi poi dei capillari sono 
frequentissime, ma sempre irregolarmente, 
dove più dove meuo, e spesso formate da vasi 
di maggior calibro che s’abboccano con altri 
di calibro minore: tutte le quali irregolarità 
appartengono all’albero arterioso c al venoso; 
che anzi nel venoso si comprende che debbo- 
no essere maggiori e più frequenti a cagione 
del maggior numero di que'iuinimi vasellini 
ai quali quest’albero dà origine. Un quadro a- 
ualogo a questo, ma molto più languido, up- 
artiene ai capillari in istalo sano; dove si ve- 
e questo grande svagamento di procedere 
benché ivi non abbia avuto luogo formazione 
di -viluppo capillare infiammatorio. E tanta è 
-veramente la diversità dei due quadri, che 
quella dello stato sano si può dir meschino si 
che non regge punto al confronto dell’altro 
doviziosissimo che appartiene alia infiamma- 
zione. Quindi a noi veuue quella denomina- 
zione di vascolarità, data in questi ultimi tem- 
pi alla mostra copiosissima che di sé fanno i 
capillari del viluppo infiammatorio, quasi co- 
me dire che ivi fosse sorta una nuova genera- 
zione di quei vasellini, ciò che non è. Nel vi- 
luppo infiammatorio non ce n’è pur uno più 
di quelli che in realità prima ci fossero; l'in- 
gorgo di sangue è la sola cosa che dapprima 
non ci era, e ci venne di poi per opera della 
infiammazione. Prima che questa li rendesse 
visibili all'occhio, cacciandovi del sangue tan- 
to da inturgidirli, egli erauo indiscernibili 
perciò che non contenevano altro che un lìl 
di sangue sottilissimo e perciò trasparente, od 
anco soltanto del siero trasparentissimo, e, 
sia l'un caso oppure sia l’altro, la trasparenza 
li sottraeva all'occhio indagatore. E di vero 
nelle parli stesse non infiammate, dove rari 
si mostrano que’ vasellini, al paragone di quel- 
li che nel viluppo infiammatorio appajano, 
basta bene cacciar oltre il sangue con lieve 
spinta da qualche capillare più grosso dove se 
ne trova, che si vedranno a dirittura compari- 
re all'occhio altri finissimi capillari sino allo- 
ra inosservati; argomento chiaro che lo stesso 
accade nella formazione del viluppo, lavoro che 
è della iufia (umazione. L'infianimazione adun- 
que non genera nuovi vasi, come non genera 
uull'altracosadi nuovo, che propriamente pos- 
sa dirsi organizzatae vivente; tantoché si può 
con rigore geometrico alfcrmare che tanti ca- 
pillari sono nel viluppo infiammatorio quanti 
appuntino si trovano nel rete capillare della 
parte sana, benché moltissimi invisibili. Ma 
di questo tatto toccheremo ancora più dove 
mostreremo uno dei gravi errori presi in que- 
sti ultimi tempi ponendo delle infiammazioni 
in luoghi dove non sono, e non possono esse- 
re. Qui aggiugucreino soltanto che nei casi di 
gravissima infiammazione terminata rapida- 
mente in morte, ed in quelle apoplessie che 
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spengono quasi issofatto la vita, si trova pur 
anco quella copia di capillari che costituisce 
l’ingorgo infiammatorio, quando non si po- 
rrebbe già dire che tempo ci fosse stato a suf- 
ficienza da produrre vasi novelli. 

Ora, tornando a quello che dicevamo più so- 
pra della indescrivibile varietà di calibro dei 
capillari e delle areole, vogliamo qui riportare 
come opportunissimo un brano delle più vol- 
te mentovale ricerche di S|K(llanzani intorno 
all'azione del cuore e dei vasi sanguigni. La 
maniera onde le arterie passano in vene esi- 
ge qualche minutezza di racconto. Alame- 
ne arterie dunque ne'punti di questo passag- 
gio hanno bastante larghezza per lasciar en- 
trare quattro o cinque linee di globetti , altre 
sono si anguste che non concedono il varco 
che ad una sola. Talora passano in vene col 
ripiegar semplicemente verso il cuore; la qual 
maniera nel pulcino è frequentissima , e ripie- 
gando creano alcune volte tante veninc,quan- 
te sono le arterie ripiegantisi. Queste si as- 
sottigliano in più JUamcnti , da' quali nasce 
un 1 int rigatissima rete, che si può chiamare 
il confine tra le arterie eie vene. Quelle dopo 
diverse volte e rivolte danno principioad una 
serie di vene, che si portano al cuore paral- 
lelamente alle arteriuzze produttrici. Alcuna 
fata molti rami di piu arterie concorronoal - 
la formazione dima sola vena. Alcun altra le 
arterie , seppellendosi nell'animale , si perdo- 
no di vista, ed eludono la curiosità del T os- 
servatore. Le une s'imboccano in un vaso 
maggiore , il quale pel circolare equidista/ite- 
rnente dal cuore lascia in forse se sia venoso 
o arterioso. Le altre o lasciano , poco dopo usci- 
te dal cuor e, pullular e dal tronco un ratnicello, 
che subito ripiegando ritorna al cuore e cosi 
veste il carattere di vena, nel tempo che il 
tronco, seguitando ad allontanarsi dal cuore , 
ritiene quello di arteria , o semplicemente si 
dividono in due rami, futi dei quali resta ar- 
terioso, lo altro diventa venoso. Fissando poi 
lo sguardo al circolo di queste arterie e vene 
capillari, che si anastomizzano , si vede che 
spesso il correr del sangue è tra loro egualis- 
simo. — 

Chi porrii mente bene a questa grafica de- 
scrizione, frullo di ripetute ed esatte osserva- 
zioni di si grand’uomo, s'avvedrà che la mag- 
gior copia dc'più sottili capillari appartiene 
all'albero venoso; e ciò merita particolarmen- 
te d’esser notato, perchè a quei capillari ap- 
punto appartengono, come a suo luogo vedre- 
mo, i prodotti della infiammazione. E per 
avventura appartengono loro ben altri ef- 
fetti, come ne cadrà iu acconcio di notare al- 
trove. 
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CAPO XVI. 

La cagione parziale del viluppo infiammato- 
rio parziale deve appartenere al luogo del 
viluppo. Applicazione delle cose nei prece- 
denti Capi dimostrate. 

Avendo «posto da! Capo nono sino a! capo 
deci moqti iato e fatti e induzioni che ci appia- 
nino la via nella quale ci siamo m essi, entria- 
mo ad assegnar, per quauto si può, la causa 
partiate del parziale viluppo capillare delle 
infiammazioni viscerali. E prima di tutto os- 
serveremo che, sebbene limitato nella sua e- 
stensione, questo viluppo dee pur sempre es- 
sere il prodotto della forza pulsante dell'albe- 
ro arterioso e della arrendevolezza del veno- 
so; senza di ciò l'effetto non succederebbe. 
Ora si tratta di sapere quale sia la causa del- 
la limitata estensione. Questa causa debbes- 
ser propria del luogo stesso dove succede l'ef- 
fetto, e deve cousistere neiraccresciuta forza 
relativa lo ale dei capillari arteriosi, sì ch’e- 
glino, limitatamente al luogò dove l'ingorgo si 
forma, superino, più che in ogni altro caso, 
Tarrendevolezza de’venosi. E sino a qui non 
può moversi dubbio, peròche le cose dette so- 
no la pura espressione del fatto quale si osser- 
va e quanto all'arcresciula forza della circola- 
zione durante la vita e quanto al turgore de'ca- 
pi! lari venosi nel viluppo capillare estinta la 
vita. Ora della maggior forza spiedata dai ca- 
pillari arteriosi nel luogo dove l'effetto segue, 
qual altra miglior cagione si potrebbe egli as- 
segnare, se non è quella delle irregolarità d'o- 
gni maniera che nei capillari esistono? La qua- 
le irregolarità, ammessa come cosa che è di 
fatto, le oscurità cominciano a dileguarsi e la 
causa parziale del parziale viluppo infiammu- 
torio'omai si lasrnT comprendere. Resta che 
vediamo come si operi nell’andamento suo 
questo processo parziale. 

Dato adunque il caso di pulsazioni generali 
dell’albero arterioso cresciute in frequenza e 
forza, né già in modo passeggero, ma perma- 
nente, per una causa operante generalmente, 
ne verrà che, dove alquanti capillari arterio- 
si, prossimi gli uni agli altri, colà dove $ ab- 
boccano coi venosi, siano di maggior capacità 
e po r tiuo più sangue del solito, questo sangue 
intrudi si con più for<«» ed in quantità mag- 
giore nei corrispondenti venosi,! quali di ne- 
cessità in quel dato luogo, stante la loro ar- 
rendevolezza, agevolmente comincieranno ad 
esserne ingorgiti e dilatali. Il fenomeuo da 
principio potrà essere circoscritto a piccolo 
spazio; ma, tra per lo incessante batter delle 
arterie e più specialmente poi per quelle in- 
numerevoli anastomosi me lianle le quali i ca- 
pillari venosi dappertutto si ranuodano e qua- 


si si moltiplicano, il «angue nuderà di mano in 
mano estendendosi dagli uni agli altri per tut- 
te queste roraunicazioui facilissime, ed il vi- 
luppo incominciato crescerà non solo in esten- 
sione, ina ben anche in intensità, per ciò che 
il sangue si farà strada 11 e Va pillaci più fini di- 
latandoli, Nè le irregolarità dei capillari arte- 
riosi soltanto ma altresì quelle dei venosi con- 
tribuiranno allo stesso effetto, specialmente D 
dove può di leggieri accadere che capillari ve- 
nosi di maggior calibro, abboccandosi coi cor- 
rispondenti arteriosi, prestino a questi mag- 
gior facilità a cucciar oltre il sangue, ed essi 
medesimi abbiano maggior opportunità a la- 
sciarsi dilatare; dove poi le due condizioni 
vengano a concorrere nello stesso luoso e nel- 
lo stesso tempo, ciò r he non |»orta difficoltà a 
concepirsi, anche l'effetto sarà maggiore. Può 
darsi ben anco che le irregolarità di cui par- 
liamo, trovandosi in più d'un luogo, diano oc- 
casione a formarsi diversi incorni nciamen tuli 
viluppo capillare, i quali dilatandosi si riuni- 
scano in uno erosi crescano l'estensione della 
malattia generale. Per questo modo pare che 
si possa concepire con bastante chiarezza quel- 
la limitata causa, che al viluppo capillare li- 
mitato ad una data parte si debbe assegnare. 
Se altri ci desse carico che non siamo qui giun- 
ti alla chiara dimostrazione dell'effctlo ulti- 
mo, noi faremo osservare che le induzioni no- 
stre sono però stale così dirette e coerenti ai 
fatti da non mettersi in dubbio, e le applica- 
zioni che n'abbiaiuo fatte sono così limitale, 
che pajono abbastanza guarentire la realità di 
questo processo. Cbè del resto la natura in 
tale sua opera non può essere colta in atto, ed 
è forza contentarsi di osservarne soltanto gli 
effetti avvenuti, come ci lusinghiamo d'aver 
fatto diligentemente. Una conferma della rea- 
lità di questo processo la troviamo nella faci- 
lità colla quale, data la opportunità di forte 
operazione di cause generanti diatesi di sti- 
molo, assai facilmente si vede ri na cere l'in- 
gorgo capillare colà dove altra volta si formò. 
Osservando alla Congiuntiva dell'occhio stala 
altra volta infiammata e dove rimangono vi- 
sibilmente dilatati, dopo la infiammazione che 
prima vi fu, que'rapilhiri che tutti sono veno- 
si, veliamo facilmente rinascervi l’in fi anima- 
zione, per ciò cliequei vasellini rimasi più di- 
latali danno più facile adito al sangue dei cor- 
rispondenti arteriosi il cui movimento è cre- 
sciuto di forza. E da ciò giustamente dedurre- 
mo per analogia che le infiammazioni pur esse 
dell'un* o dell'altra delle membrane viscerali, 
che alla data opportunità spesso vediamo ripe- 
tersi nel luogo stesso, debbono esser assegna- 
te allo stesso processo. Ma intorno a ciò avre- 
mo opportunità di toccar di nuovo qualche 
parola più sotto* 
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CAPO XVII. 

Lt infiammazioni della cute. Poco atte a mo- 
strar ciò che riguarda il viluppo capillare , 
che nondimeno ci è. Flemmone. Consùle - 
razioni comparative tra la inflammazione 
del flemmone e delle membrane viscerali. 
Pustole del vajuolo. Altri esantemi conta- 
giosi. Cenno sulla natura dei contagi. 

Quanto abbiamo detto sino ad ora del vi- 
luppo infiammatorio è rhiaramentc applicabi- 
le alle infiammazioni di tutte le membrane vi- 
scerali, le quali sono che hanno la massima 
importanza per la frequenza e la gravezza lo- 
ro*, motivo per cni dovevamo occuparcene di 
presente. D’infiammazioni appartenenti alla 
cute non abbiamo fatto menzione. General- 
mente parlando elle sono e di minore impor- 
tanza e poco o nulla condncevoli a conseguire 
per la osservazione i fatti chea noi abbisogna- 
no. Il perchè non potemmo giovarcene a ca- 
varne alcun lume; nondimeno e’si vorrebbe 
sapere se e quanta applicazione si poss i far di 
loro delle induzioni da noi stabilite per ri- 
guardo alle altre. Pogniamo prima di lutto 
come certo che in esse parimente ci è il vilup- 
po capillare, come quello che è talmente l’es- 
senza della infiammazione che, dov’egli non 
sia, la infiammazione non ri può essere. Dun- 
que le principali condizioni necessarie alla 
formazione del viluppo delle membrane visce- 
rali dal più al meno si debbono ritrovare an- 
che nella cote infiammata, nonostante che la 
cute non lasci vedere questo viluppo nel vivo, 
come nel vivo si vede sulla congiuntiva del- 
l’occhio, e si vede nel cadavere in tutte le 
membrane viscerali ove siano infiammate. Se 
però ci può essere differenza in quanto all’es- 
senza del viluppo ce ne potrebb’essere qual- 
cheduna ragguardevole in quanto all’origine 
prima di esso. Affine di entrar più addentro 
nella materia pigliamo a considerare il flem- 
mone, che, per rispetto alla cute, rappresenta 
il caso il più semplice d'infiammazione di que- 
sta parie del corpo. 

Il viluppo capillare delle membrane visce- 
rali è bensì limitato in quanto che non è esteso 
alle altre parimente viscerali, ma è circoscrit- 
to ad una sola, come sarebbe la pleura d'un sol 
lato, o anche ad una parte soltanto di quella; 
ma ad ogni modo è «li una ragguardevoleeslen- 
sione. Il flemmone ha un limite molto più cir 
coscritto, tanto che della cute, che è proprio 
l'organo a cui appartiene, non occupa che una 
picciola od anco pirriolissima frazione, che ta- 
lora sarà come rimila a più cenlinaja. La ca- 
gione della limitata estensione di ciascun vi- 
luppo capillare ad una sola membrana, od an- 
che ad uua |H>rzinnr soltanto di essa, l'abbia- 
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mo riposta nella irregolarità somma di cui i! 
rete ranillarc di sua natura ribocca in istato 
anche «li salute; irregolarità che debbe avere 
tanto maggior effetto nel caso di cui si parta 
quanto che le membrane viscerali sono le più 
ricche di capillari. È egli lo stesso in rispetto 
all'ingorgo capillare del flemmone? Oppure in 
esso la cagione prima del viluppo capillare sa- 
rebbe ella imìtpemlente da quella irregolarità? 
E non sarebbe forse costituita da qualche a- 
gente affatto estraneo al sangue,c che, comin- 
ciando a stimolare in tpiel luogo determinato 
i capillari arteriosi, ne accrescesse la potenza 
e la frequenza delle contrazioni, donde poi 
traesse origine il primo ingorgo dei capillari 
venosi corrispondenti? 11 flemmone di perse 
non ci somministra onde distruggere o conva- 
lidare tali conghictturc; per ciò che non sa- 
premmo dove rivolgerci per indagare i fatti 
conducenti alla scoperta di quella prima causa 
locale, da cui sarebbe prodotto, e che, nel sup- 
posto, ci dovrebb'esscre. Vediamo se qualche 
analogia può aprirci I» stradai*! uua giusta in- 
duzione. 

A questo effetto prendiamo a considerare le 
pustole del vajuolo e vaccino e umano, le qua- 
li a buon dritto possono aversi in conto di al- 
trettanti piccioli flemmoni. Qui noi vediamo 
chiara l'esistenza d'una causa, qualunque pos- 
sa essere, proveniente dal di fuori ed operan- 
te localmente; nè indizio ci è nè bisogno di 
previa diatesi di stimolo, tutt'altro da quello 
che abbiamo detto abbisognare nel caso del- 
l’ingorgo capillare delle membrane viscerali, 
dove alla formazione dell’ingorgo locale pre- 
cede manifesta diatesi universale di stimolo. 
Nell'innesto sia dell'uno sia dell’altro di que- 
sti due vajuoli la causa esterna è applicata alla 
cute colla materia apposita. Nèsi potrebbe di- 
re che nell'innesto la prima operazione sti- 
molante procedesse da ferita o puntura, per 
ciò che nell’innesto vaccino basta l’inlrodu- 
zione dell'ago sotto l'cpiilerme soltanto, ed in 
quello «lei vajuolo untano per esperimenti da 
noi fatti fin dal principio del secolo si trovò 
che colla sola applicazione della materia vacuo- 
losa suUepulerme,e senza punto intaccarlo, si 
otteneva perfettamente l'effetto della comuni- 
cazione «lei vajuolo. La quale operazione rie- 
sce a quella appunto che accade nel vajuolo 
malamente detto naturale o spontaneo, per- 
ciò che gli è pur sempre la materia applicata 
alla cute da raso fortuito se non dall’arte, che 
collo stimolo esercitato localmente produce 
nella cute le pici iole infiammazioni locali, alle 

J [uali poi, secondo le circostanze, che qui non 
a a noi lo indagare, si associa molta o poca o 
talora pochissima diatesi universale. E all’o- 
pera «Tuna cagióne locale vogliono parimente 
attribuirsi le altre specie «li vajuolo, ed il mor- 
billo, la scarlattina, la migliare, in somma lut- 
ti gli esantemi che nella cute trovano pascolo 
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a svilupparsi e moltiplicarsi e vi si manifesta- 
no uell'aspetto <Tin {laminazioni locali, talvol- 
ta lievissime ed appena percettibili. In tutti i 
uali casi trattasi par sempre di materie evi- 
entemente contagiose e diverse le une dalle 
altre a norma delle diversità appariscenti al- 
lWhio «lell'osser valore. 

E in che consistono alla per fine questi con- 
tagi, cagioni ch'ei sono di tanti meravigliosi 
effetti sovra la cute? La soluzione di un tal 
quesito non è propriamente necessaria al sub- 
biello che abbiamo fra le roani; nondimeno ei 
non sarà inutile il toccarne poche parole. Gau- 
bio, fin dalla prima metà del secolo passato, 
propose intorno alla essenza dei contagi la 
quislione medesima con questa semplice do- 
manda: an animalcula? 

La quale pur essa è una di quelle,» cui al- 
luse Bacone: prudens interrogano dimidiam 
scientice. Ora, esaminando la natura dei con- 
tagi, si troverà ch'ei posseggono tre proprietà 
tostanti ed essenziali, ciò sono: di propagarsi 
diremmo all'infinito, dove trovino pascolo al 
loro sviluppo; di conservare mai sempre nel 
propagarsi ridentità della specie; di riprodur- 
si pei loro semi quando siano applicali là do- 
ve non mai esistettero, o da gran pezza ave- 
vano cessato di esistere. Ma queste proprietà 
tutte e Ire apparlcngonoalla vita esclusivamen- 
te; doude si cava per necessaria conseguenza 
che i contagi sono materia dot.it a di vita. Que- 
sta dottrina fu da noi esposta fin dal 1796 
dalla cattedra di Patologia nella Università 
di Pavia, e sucressivamentenei primi anni del 
secolo presente nella Clinica Militare di Mi- 
lano. 

E ciò basti in ordine agli esantemi, che sono 
l'effetto della applicazione fatta sulla super- 
ficie della cute di materie contagiose prove- 
nienti dall'esterno. Si potrà egli applicare il 
ragionamento al flemmone, il Quale, non es- 
sendo prodotto da contagio, debite avere qual- 
che altra sua propria causa locale stimolante? 
Veramente noi non sapremmo congbiel tura- 
re in che potesse consistere e come potesse 
insinuarsi nella cute come la la materia finis- 
sima dei contagi; oltreché qui evidentemente 
non è l'affar di contagio, tranne che siano 
bubboni venerei e pestilenziali, i quali non 
hanno che fare con un semplice flemmone. 
Sarebb'egli un agente stanziatile di lunga ma- 
no nella cute o con essa originato, e a cui il 
tempo porgesse opportunità» svilupparsi, che 
sino allora mancò? Ho vedutola comparsa fre- 
quente di flemmoni nelle costituzioni scrofo- 
lose. Se l'attenzione degli uomini dell arle se 
ne occupasse, collaudar del tempo si otlerrcb- 
l*e forse copia e precisione di fatto da con- 
vetlire in certezza la conghicllur». Ma allo 
scopo nostro questa indagine non essendo ne- 
cessaria cc ne dispensiamo, bastandoci d'ave- 
re dimostralo la esistenza di cause locali sli- 


molanli, e che operano stilla cttfe infiamma- 
zioni locali indipendentemente da preesistenza 
di diatesi di stimolo; la quale è condizione ne- 
cessaria soltanto alla formazione prima «lei vi- 
luppo capillare nelle membrane viscerali. Con- 
cluderemo adunque in riguardo al flemmone 
che, non si potendo ammettere, per quanto 
finora ne sappiamo, causa esterna procedente 
da contagio, coni’ è evidente del vajuolo e de- 
gli altri esantemi contagiosi, siamo affatto al- 
l'oscuro quale mai potess'essere un’altra cau- 
sa esterna operante 1’ infiammazione locale, 
capace poi di accrescimento e di risvegliare 
diatesi di stimolo universale, non previa ma 
consecutiva , allo stabilirsi della infiamma- 
zione. 

Ci sono poi, per riguardo alla cute, tulli i 
ca$i di infiammazione dipendenti «la operazio- 
ni di forza meccanica esterna, punture, lace- 
razioni, tagli, contusioni, ccc. Anche queste 
sono da counumerarsi alle infiammazioni lo- 
cati generate dallo stimolo localmente eserci- 
tato sulle |>arti solide e sui capillari venosi dal 
sangue che per opera della forza meccanica si 
stravena ed eccita contrazioni più forti anche 
nei vicini capillari intatti, donde la formazio- 
ne dell'ingorgo e del viluppo capillare venoso, 
e quindi le conseguenze ed i prodotti della in- 
fiammazione. A noi però non fa mestieri oc- 
cuparcene più di cosi. 

CAPO XVIII. 

Origine delia creduta Jlogosi dei oasi. Os- 

srrvazione di Frank non dimostrativa . 

Casi nostri di confronto. Morgagni aveva 

già veduto qualche cosa intorno a questa 

materia. Aretto . IViggan. Boerhaave. 

N egli ultimi anni del secolo passato Pietro 
Frank si disse egli, e fu creduto, il primo che 
scrivesse di infiammazione della interna su- 
perficie si delle arterie come «Ielle vene, e ne 
assegnò la ragione — in vehementissimis in- 
fiammatoria natura: frbribus , sub enormi 
c ordis arteriarumque agitntione . non mo- 
do has ipsas , sed venarum profonde ruben - 
tes ac injlamrnatasnos primurn conspeximus, 
similesque , arteria in primis magnar, pillo- 
goses partiales sub ii sdrai circumstantiis 
jam pluries ostendimus . - Così egli si esprime 
«love descrive la febbre detta continua infiam- 
matoria. Sotto rautoritàdilui la nuova infiam- 
mazione tenne in voga, massime in Italia, e 
lo c tuttavia, e molto, anche al dì d’oggi. Egli 
però, da assennato uomo com'era, si contentò 
«li notare il fallo, o almeno ciòch'cgli credeva 
tale, c non si diede pensiero «li assegnarli, una 
apposita denominazione nosoIogi«M ; questa 
fatica erculea era ri serbai a ai (rostri smaniosi 
di parole nuove, e quindi udiamo alla giortta- 
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la d'angioiti, arteriti, debiti e persino di lin- 
fa (udii li e ili temperamenti angioitiri, quasi 
fossero realità evidenti e dimostrabili fuor di 
dubbio come si mostra una pneumonite ouna 
enterite. Cosi questi facili trovatori di prole, 
alle prole stettero paghi, anzi che studiare 
se il fatto potess'essere, e fosse proprio, una 
realità, orvero si risolvesse in qualche illu- 
sione. 

A noi, in prima di devenire a mostrar la 
rosa tal quale la diligente osservazione ci ha 
mostrato che ella è, fa mestieri di ferma ni e 
considerare un po’ minutamente alla origine 
di questa nuova malattia, svelando coni 1 ella 
non fu altrimenti posala sulla base di giuste 
osservazioni e di una sana logica, ma troppo 
frettolosamente ricavata da qualche fatto ma- 
le osservato la prima volta e non meglio di 
poi. Il primo scuopritore un solo caso ne nar- 
ra dove tratta li Carditi* ; nel tjuale egli af- 
ferma di aver trovato — artenas venasque 
iloti modo cordis sed universi corporis , eri- 
sipeltìCèa, sed profunde rubra pblogosi itile - 
ritts notata j, — e lo ascrive principi niente 
alla cardite oltre alla flogosi stessa dei vasi e 
ad altre ragioni rongliiel turate di poi nel ca- 
davere. Non riferiremo qui per esteso la nar- 
razione che i nostri lettori troveranno nel 
primo volume de Cttrandis Nominum M or- 
bis , ma verremo facendovi sopra alcune ri- 
flessioni . Nè le cause , nè la sintomatolo- 
gia , nè il metodo curativo, uè l'esame del 
cadavere non guarentiscono che in quel ma- 
lato ci fosse una vera febbre infiammatoria, e 
limito meno ch'ella fosse veementissima. Era 
uno sciagurato, profugo da un pezzo per le 
Campagne, accorato dal rimorso di grave de- 
litto rapitale e dal terrore del fatto che gli 
soprastava, inseguito dai birri, necessitato a 
star esposto ai rigori della stagione e passar le 
fredde nòtti sotto la nuda volta del cielo, ma- 
lamente alimentandosi: tulle cause che, lungi 
dal produrre infiammazione, sono attissime a 
generare diatesi opposta . A questo raso di 
Frank ne meneremo a riscontro appunto, per 
quanto alle cagioni ai loro elfetti certi, due al- 
tri analoghi e si potrebbe anco dire identici. 
Il primo è la storia da imi riferita al num. io 
della Serie prima nella annessa Appendice. 
Le cause furono lo spavento e il freddo ben- 
ché d'una sola notte di crudo verno; non gio- 
va qui riportarla, che i lettori possono a pia- 
cimento averla sott'occhio. Nonostante le ap- 
parenze in contrario, la diatesi, ed assai grave, 
fu di controstimolo, eia cura efficace, riuscita 
colla felicità che mai potesse bramarsi mag- 
giore, fu generosamente stimolante. Il secon- 
do venne sotto l'osservazione del celebre ami- 
co mio, il fù professore Monleggia, sul finire 
rei set olo passalo. E qui pure il soggetto fu 
un miserabile che, per commessi delitti, for- 
ma le campagne o slava intanalo ue’boschi 
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fuggendo dinanzi all* pubblica forza che ne 
andava in traccia : notti passate a cielo sco- 
perto, pioggie, fame, terrore furono anche qui 
le dure vicende a cui trovossi in preda. Colto 
finalmente e condotto nelle carceri di Milano 
si mostrava stupido al segno che non rispon- 
deva a ninna interrogazione e non articolava 
parola. Fu creduto che s'infingesse e furono 
messi in opera tutti i mezzi, ed anche violen- 
ti. onde forzarlo a cessare l v m fingimento, ma 
indarno, ch'egli resistette a tutte le più dure 
prove. Monteggia, allora medico e chirurgo 
delle carceri, chiamalo a portar giudizio se 
questa fosse finta stupidezza o fosse reale, 
tentò le vie della dolcezza, ma jarimcnle in- 
darno. Venne da me e, narrato il caso, chiese 
consiglio: i (tolsi gli aveva trovati debolissimi, 
la faccia pallidissima, sicché tra per la gran 
pallidezza e per la immobilità dei muscoli pa- 
reva marmorea, gli occhi incantati, le pupille 
dilatate, la pelle fredda, le braccia, s 1 altri le 
rialzava non resistevano, ma abbandonate a 
sé. ricadevano; egli avvisava essere una grave 
affezione paralitica e ad ogni modo una reali- 
tà, non una finzione. Io lo animai che desse il 
giusto valore alle cause debilitanti e ricorres- 
se ad una cura stimolante: oppio e vino gene- 
rosamente. Le prime dosi erano senza effetto 
sensibile; progredendo e crescendo ogni dì le 
dosi, la stupidezza cominciava a sciogliersi, e 
presto, l'oppio essendo amministralo a venti 
grani al giorno, la loquela era tornata, l'uomo 
raccontava i suoi patimenti, ed iu breve era 
ristabilito; ma fu mestieri continuare un pez- 
zo a fornirgli cautamente qualche dose d' op- 
pio giornaliera. Anche in questo caso si vede 
chiaro che la diatesi fu di coni Tosti molo. A- 
dunque , considerate le cause addotte nella 
storia di Fr.mk, le quali niuuo potrà negare 
che non fossero in eminente grado debilitan- 
ti, consideralo a riscontro TeOetto delle iden- 
tiche cause delle due istorie qui riferite e di 
che indole e valore fossero i rimedi adoperati, 
e consideralo finalmente che non sono poi casi 
tanto strani e rari che ad altri buoni osserva- 
tori non possa essere accaduto o non possa 
accadere d' osservarne, coni Illuderemo : che 
fuor di ogni dubbio non ci ebbe la veementis- 
sima febbre infiammatoria, cagione assegnala 
da Franek alla flogosi dell' interna superficie 
delle arterie c delle vene per tutto quinto il 
corpo e similmente a quella parziale delTuoi- 
ta. Poco diremo della sintomatolgia , per ciò 
che questa, senza la cognizione delle cause eia 
conferma daot tenersi mediante la cura, inquan- 
to sia dello svelare la diatesi, éargomcnto infi- 
dissimo. Nondimeno chi si farà ad esaminare il 
caso durerà fatica a consentire che sia chiara- 
mente di febbre infiammatoria; e que'polsi dì 
rentoottanta< inque edancodugento battiti per 
minuto nou negherò che possano essere stati 
numerati, tua non so capacitarmi come Uoves- 
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sero sollo te dita comparire. - Forteti sum - 
mopere vibrato* oc duro s. - E' parrebbe più 
presto che fosse un tremito convulsivo delle 
arterie, che non un battere con diastole e si- 
stole tanto da imprimere sul dito esploratore, 
dilatandosi l'arteria, un senso di forza, di vi- 
brazione e di durezza; ma torno a dire che il 
far ragione dai sintomi, e molto meno dal so- 
lo polso, del l'indole della malattia, senz' altro 
sussidio è un esporsi a pericolo d'errore. Dal 
metodo curativo nulla rii ragghiamo, perchè 
nulla se^e dire, nè si sa che fosse fatto per un 
salasso nei diciotto giorni che il inalato visse 
nella Gli idea sotto una febbre detta infiam- 
matoria veementissima. Frank per altro non 
era avaro di salassi nelle malattie infiamma- 
torie; sicché quasi diremo che solla vera in- 
dole di questa egli titubasse. Ed anco Pesame 
del cadavere è lungi dal mostrare quella luci- 
dità di effetti morbosi operati dalle infiamma- 
zioni e massime gravissime. Chi ne farà P 
attento esame si troverà perplesso più presto 
che convinto. Della (logosi dei vasi, che di- 
cesi trovala di poi nel cadavere, ed è questo 
il punto nostro più principale, non aggi ugne 
verbo a quello che troviamo notato nei due 
passi poco sopra riferiti. Né qui a noi occorre 
dir altro per ciò che del loro coloramento in 
rosso, e di quello particolarmente dell' aorla, 
ch'egli stesso afferma di aver più volte osser- 
vato, e che catte pur sovente sotto P osserva- 
zione dei cercatori dellarlcri le, avremo che 
dire più sotto. Concluderemo intani ocheque- 
sto caso di Frank, esaminalo per ogni verso, 
non prova nulla per rispetto alla voluta (logo- 
si dei vasi. 

Non è però stato Frank il primo, bench'egli 

10 dicesse, a trovar nel cadavere colesta appa- 
rente infiammazione delle arterie e singolar- 
mente a lasciar memoria di un caso di infiam- 
mazione «IcIPaorla. Morgagni; nella Epist. 
Anatom. Mcd. XXV. art. 35e 30, narra d'uà 
uomo morto senza precedente grave malattia, 
solo che da un pezzo aveva qualche accesso di 
tosse convulsiva. INcll'aorla la superfìcie in- 
terna si ritrovò ineguale e qua e colà sparsa 
di macchie bianche, e quindi soggiunge; — Et 
t/uod mi hi praecipuum visititi est , colore ex 
atro rttbens. ut si infammntione quudam es- 
sct ajfecta. — Ed è veramente cosa notevole 
che un eruditissimo uomo, qual era Frank. non 
avesse letto questo caso, venuto sotto gli oc- 
elli di tanto grande osservatore come fu Mor- 
gagni ; che così non solo avrebbe risparmiato 

11 nos prirnum conspexitnus,Wii avrebbe inol- 
tre trovato in Morgagni stesso un cenno e di 
Areico e di Boeihaave, l'uno che parlò d'iu- 
fnmmazione dell'arteria la quale va secu/t- 
rfwm rforjwm; l’altro che scrisse di aver ve- 

• dolo l'aorta ni per rima in un bue, qui vehc- 
mentissimo citi' su ufugerat. Ma questi tre 
sono eglino veramente casi di febbre inliaiu* 


materia ? 11 raso di Morgagni, per quanta al- 
l'arteria infiammata, è espresso con qualche 
dubitazione ut si ere.; ad ogni modo però 
quell'individuo morì senta grave malattia , 
ciò che esclude la febbre infiammatoria, volu- 
ta da Frank quale causa della locale infiam- 
mazione dei vasi sanguigni. 

In quanto ad Areico, se a' giorni nostri ci è 
fra i cercatori di flebili e d'arlerili chi si piac- 
cia di farne risalire la cognizione a tredici se- 
coli, legga nell' Opera De causi*, et sign. 
acuior , rnorb di questo antico il cap. Vili. 
De venne concavae acuto morbose la dottis- 
sima Prefazione del Wiggan, che si pregia di 
essere ipsius Aractei inter pres fdus y e tro- 
verà onde rimaner pago, a condizione però 
che gli basti un lungo novero di siulomi ed 
un saggio della Anatomia o delle teoriche di 
que' tempi. Areico non conferma punto queste 
tali infiammazioni descritte nel vivo colle os- 
servazioni sul cadavere, ma ne parla soltanto 
per induzione dai sintomi ; l'anatomia allora 
si studiava per tradizione non per pratica . 
Morgagni poi a questo proposito aggiunge: — 
V erutti ubi Aractei loco s inspexet is. in qui- 
bu s hoc de morbo (lufiammaziouc delle arte- 
rie nel succitato cap. Vili ) vetba jinat , ut 
nulla alia subeal d abita ti o , certe Hate subi - 
bit , tu un ex caduverutn ias peci ione ca quae 
profert signa Incrini conjìrmata. Ab ejus ce- 
ro ad nostrum tetnpus qui id fecerit milti 
quidem in praesen/ia non succurrit ( Epist. 
succitata) Riferiremo le poche parole d'A ra- 
teo intorno a queste infiammazioni, cosi come 
leggonsi nel Capitolo accennato di sopra ; — 
Haec tgi/ur vena ( ut arbitror , universe* ; 
( egritudine x, et acutas et valida s patitur: - e 
quindi dopo, descrivendo alla lunga questo 
ch'egli chiama morbo acuto della vena con- 
cava ( vuol dir cava ) soggi tigne: - quibusdntn 
et arteria secundutn dorsum{ l'aorta discen- 
dente ) injlammatur. - Il Wiggan poi, dove 
espone il saper d'Areleo in anatomie, dice: - 
Arteria crassa , qua\ secundum dorsi spina m , 
juxta venata cavato protenditur ; aorta sci/i- 
cet .... una cttm vena cava itijlauimationcni 
patitur. - E qui, affinché quelli ira i nostri 
lettori che non vanno presi alle parole, ma 
cercano la cosa, non rimangano ingannali, di- 
remo che cogli speciosi nomi d'iufiainmazione 
di vene e di arterie e di morbo acuto della 
vena cava, non è desi rii In, come i sintomi lo 
mostrano, altro che il causus ossia lebbre ar- 
dente degli antichi medici, da'cui gravi e sva- 
riati sintomi conghict tura vano 1' affezione di 
questa o di quella parte o viscere, in uno od 
in un altro modo, secondo le loro teoriche. 
Qui dunque queste infiammazioni sono pa- 
rol c, uou cose. 

Boerhaave ci ha lascialo una sua osscrva- 
ziouc, e perciò che brevissima la riferisco iu- 
tiera; — Infamai atto arteriosa . Ilnjus pri - 



mum excmphim in bove vidi, qui , curri ad ma- 
cellum (ì>‘ (luce retur immolandus, fuga sepro- 
ripuerat . et ve fomenti stimo cursu liberta Ltm 
qucBsivernt : rccept ut lumen ed mactatns est : 
aorta erro reperto nigerrima. •• Qui termina 
l.i storia «lei (alto. La spiegazione rhe ne dà è 
la seguente: Sed Rufschius demonstravit 
a orfani rum os per superjìciem suarn distri- 
butos a coronanis accipere: his tumcntibus 
compressio medine cavitati s ecc. — Cosi egli 
termina, lasciando indovinare il resto che s’in- 
dovina facilmente, ed è che quelle diramazio- 
ni arteriose della coronaria, le quali peraltro 
sono assai tenui e decorrono per la esterna 
superficie dell’aorta , come furono tumefatte 
dal l’eccesso del sangue penetratovi nella vio- 
lenza del ''orso, diminuirono il lume del l’aor- 
ta. Ora io dirò che questa diminuzione di lu- 
me dell'aorta non poteva altroché diflTiroItare 
il passaggio del sangue per l'aorta stessa. Ma 
e da tutto questo come s'intenderà che debba 
nascere una infiammazione ? Ammetteremo 
che il sangue ivi compresso a quel modo che 
si dice possa imprimervi una tinta rossa; ma 
una tinta rossa prodotta a questo modo non 
è lina infiammazione. Di questi quattro casi 
adunque diremo: che quello «l'Areico non pro- 
va nulla per ciò che non è desunto dalla sola 
giusta fonte, Posservazionc anatomica, e che 
quelli di Boerhaave, di Morgagni e di Frank 
lasciano il dubbio ragionevolissimo che 1' ef- 
fetto sia non detrazione della vita, ma di una 
azione chimica. Ecco il dubbio che ora ci ri- 
mane da chiarire. 

CAPO xix. 

Se la cagione delf arrossami nto della tunica 
interna della arteria sia dot'uln ad una 
oper azione della vita. Osservazioni ed e- 
sperimenti diretti alla soluzione del pro- 
blema . 

Affine di chiarir più speditamente il dub- 
bio che ci siamo proposti piglieremo a dirit- 
tura a considerare le pretese infiammazioni 
«lei l'aorta. il vaso a cui più spesso che non a 
veruno altro fenomeno questo è attribuito. 
Chiunque esamina il colore della tunica « he 
forma la superficie interna, vedrà ch'essa, nel- 
lo stato suo affatto naturale, mostra una tinta 
fra giallognola e rosea, che Sellar, nel suo 
TTroité du cneur^ non ebbe difficoltà di dire 
rougeàtre. Questo colore non pi orerie né da 
capillari sanguigni, nè dalla tunica muscolare 
che le sta sopra. Non da capillari sanguigni, 
non ricevendo la tunica interna che potiti ru- 
mi* eli i della coronaria, i quali finiscono di- 
sperdendosi nelle altre tuniche; non dalla tu- 
nica muscolare, il cui colore si supponesse 
1 raspar ire dalla tessitura sottilissima di quel- 


la, perchè la tunica muscolare, sia o non sia 
tale in realità, e bianra, sicché non può la- 
sciare trasparire il colore che non ha. Questo 
«dorè adunque o sarà proprio e naturale del- 
la interna tunica istcssa, o le verrà comporti- 
lo dal sangue , il quale, cacciatovi dal more, 
percuote con impeto forse maggiore in quel 
primo lungo che non nel progresso l'interna 
parte del vaso, c a lungo andare vi lascia una 
tinta smortissima del suo rosso-cupo. Sareb- 
be «la farne un confronto col colore dell' in- 
terna superficie dell'aorta ne’cadaveri de*più 
teneri fanciulli; ma nè io ci pensai per lo ad- 
dietro, uè mi si è offerta l'oceasnuie «Inppoi, 
né tampoco so «li altri che vi abbiano pesto 
mente. Quello che ingenerale si può avere 
per cerio in {fucsia materia sì è che le mem- 
brane animali, e diremo in generale le fibre, 
dove non ricevano materia estranea coloran- 
te, tirano al bianco; cosi il canale intestinale, 
il ventricolo, la vescica, gli ureteri, il perito- 
neo, la pleura, le meningi; c cosi pure, se la 
cistifellea è colorala, lo è dalla bile che contie- 
ne, la quale poi trasudando dai pori, colora 
di se fortemente e la nicchie del fegato « he 
la riceve, e il duodeno stesso «loie la tocca; e 
cosi finalmente le fibre anch’esse «le' muscoli, 
che sono colorate dal sangue, spogliate che nc 
siano, rimangonsi bianche. 

Assai prima che si mettesse in campo la 
dottrina della infiammazione dell' aorta nel 


suo interno, io aveva avuto alcuna volta, col- 
tivando l'anatomia, la opportunità di vedere 
l' arrossamento della interna tunica «li esse; 


ma, non mi passando per l'animo di farne ac- 
curato esame, considerai fin d'allora il feno- 


meno come fosse un colore procedente «hd san- 
gue, al modo islesso «li quello dianzi «letto «lei 
solidi colorali dalla bile. DartJtè questo arroS- 
samcitlo è divenuto agli occhi «li certi osser- 
vatori di tale importanza da esseie credulo 
l'essenza, «I iremo rosi,d'una delle pili funeste 
malattie infiammatorie, come certamente lo 
dovrebbe essere la infiammazione interna ed 


estesa «lei prim ipal vaso disi ributor della vi- 
ta, Ito posto quanto >ln«l io per me si è potuto 
nell'esame «lei latto. Narrerò qui le osserva- 
zioni che mi sono procaccialo, accoppiandovi 
le induzioni che a rigore estimo doversene 
ricavare. 


i.° Il primo fallo generale, che pongocome 
frutto di esatte e ripetute osservazioni , si è 
di non aver trovalo mai che quell»' arrossa- 
mento né sotto l'ocihio nudo, uè sotto lo in- 
gr .indimeli lo prodotto da buone lenti, si risol- 
vesse in un viluppi lapidate La interna 
membrana ded'aoria. clic in islalo naturale è 
sottilissima, trasparente, liscia, tranne dove 
fa alcune piegolinc longitudinali, non Ita ca- 
pillari sanguigni non ricevendo vasi dal di 
fuori « ome abbiamo notato. Né gran pena ci 
voti ebbe a vederli, se ci fossero, specialiueu- 
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tc allora che, nel supposto dovendo essere in- 
gorgali ili sangue, sarebbero ili tenuti più del- 
l’usato gonfi e visibili, come quelli appunto 
«lei viluppo capillare divengono. Ma, se vasi 
non ci sono,, viluppo capillare non ci può es- 
sere; che è quanto dire, non ci può esser in- 
fiammazione. 

a°. Da persona esperta, che altre volte ave- 
va molla opportunità di osservar cadaveri di 
animali, essendone da me richiesta, fu osser- 
vata l'arleria d’ un cavallo e quella «l'un cane, 
attendile arrossale, la seconda più della prima; 
ma non si potè vedere il più lieve indizio di 
capillari nè ucll'tina, nè nell' altra. 

3.° Oltre aver esaminata fuori a fresca nel 
cadavere, o appena toltane, la ho esaminata 
anche con lenti assai forti dopo di venuta secca. 
11 rosso era sbiadato dove più dove meno, ma 
presenta vasi sempre, e fuor di dubbio, coinè 
colore disperso sulla superficie, ed anche qua 
c colà più o meno penetrato addentro, nu an- 
damento di vasi non vi si è trovalo mai. 

4-° Più d'una volta mi è avvenuto di vede- 
re nell aorta un colore che, se non era quello 
nerissimo dell'aorta del bue veduta da Bocr- 
haave, certamente era per lo meno quello da 
Morgagni delto rosso-cupo. Un colai rosso cosi 
cupo a me non toccò mai di vedere in nessu- 
na infiammazione, nè delle meningi, nè della 
pleura., nè del peritoneo; eppure elle sono le 
più doviziose di vasi sanguigni c, quando in- 
fiammale, uc sono propriamente gremite. Or 
i onie avverrebbe egli che le membrane in- 
fiammale lasciassero vedere il viluppo capil- 
lare all’occhio nudo, e non lasci veder nulla 
ne all' occhio uudo, nè all' occhio armato di 
lente l'interna membrana dell'aorta supposta 
infiammala ? Chi oserebbe dire che un cosi 
fitto ammasso di capillari ingorgati, quale do- 
vrebb’esscre, argomentando da un rosso cosi 
cupo, generasse lauta contusione d' aggruppa- 
mento in essi, da non lasciar pure scorgere or- 
ma delle areole o voglialo dii e degli interstizi 
che formano, i quali sono tanto appariscenti 
nei viluppi stessi i più forti delle vere infiam- 
mazioni ? 

f».° Esaminando l'esterno dell' aorta corri- 
spondente a! luogo coloralo di dentro, non vi 
si scorge nè gontiezza delle vene coronai ie, nè 
mutazione di sorta. Ma, se 1' interno colora- 
mento fosse da un viluppo di capillari venosi, 
questi procedendo, come dovrebbero, ai rami 
venosi agguantisi sulla esterna superb ie dcl- 
Y aorta, di necessità dovi ebbero render tur- 
gidi appunto quei rollìi. E di vero, guardando, 
j* r modo d'esempio, al viluppo capillare «Iel- 
le meningi infiammale, la gonfiezza dei rami 
venosi >i osserva manifestissima fin là «love 
vanno a scaricarsi ne' rispettivi seni e dove 
«lucrami sono rompeteli temente grossi. Qui 
dunque si avrebbe un viluppo capillare die 
iìou manderebbe puulo s.iugue a gonfiare i 


piccoli rami a cui è continuato. Sarebbe que- 
sto un viluppo infiamma torio «li nuo\o goV 
nere. 

(*».° In nessun caso d'interni arrossamenti 
«lcll’aorta, anche fortissimi, non ho mai vedu- 
to alcuno «legli esiti della infiammazione; esili 
che nelle infiammazioni delle membrane vi- 
scerali sono patentissimi, ed esistono sempre 
o l' uno o 1’ altro, o più «!' uno alla volta, ciò 
che è più frequente. In questi arrossamenti, 
per intenso che fosse il rosso, o, a meglio «li- 
re, per intensa che la infiammazione si «lo- 
vesse supporre, ncmho veduto mai nè materia 
purulenta, nè spargimento di fibrina consoli- 
dala sotto qualche forma, nè restringimento 
di lume dimostrante esservi un parziale in- 
grossamento «Ielle pareti. Tulio il gran feno- 
meno di questa creduta infiammazione del- 
l'aorta comincia e finisce nel color rosso «Iella 
interna superficie. Che se qualche rara volta 
non apparisce 1* esito dell' infiammazione nè 
anco «runa membrana viscerale, vi sarà pur 
sempre il viluppo capillare, ed i vasellini on«/ e 
composto si vedranno mai sempre turgidi più 
«lei naturale, e gli uni sceverali «lagli altri 
per le loro areole. Di questa eccezione non 
cercheremo ora d'indagar le cagioni, ma ad 
ogni modo essa non toglie forza allo argomen- 
to nostro. 

7. 0 Più volle misi a macerar nell’acqua te- 
pida pezzi «l'aorta arrossata, e divenner bian- 
chi tingendo l'acqua in roseo. Non ha guari 
udii che lo sperimento ad altrui non era riu- 
scito. Mi ricordo che molti anni sono, assi- 
stendo ulla sezione «l'un cadavere, fu trovala 
l'aorta arrossala. IJu medico che a quel rosso 
attribuiva la morte del malato per l'infiamma- 
zione, tagliatone un pezzo, si mise a diguaz- 
zarlo nell'acqua fredda; c visto la tinta non 
dissipala si tenne d'aver indovinato. Di quel- 
l'aorta stessa meco recai un pezzo, e fattolo 
macerare per 48 ore nell'acqua tepida venne 
bianco. Niuna apparenza vascolare mostrò nè 
main o al microscopio. Poco fa mi fu recato un 
pezzo di aorta arrossalo sì che pareva porpo- 
ra. La tinta era così bella ed uguale in tutta 
la sua superficie, che l'arte tintoria non avreb- 
be fai lo nulla di meglio. Tenuto in molle ncl- 
l'ac«jua tepida presso ad una stufa per 4$ ore, 
divenne ni un bel bianco e lasciò all’acqua 
una tinta rosea. Evidentemente quell'acqua 
era tinta di ematina, e forse coi mezzi chimici 
si poteva dimostrarlo. 

8°. Nè per rispetto a questa da noi osserva- 
ta mancaiiza di esili della infiammazione ne- 
gli arrossamenti dall'inlcrna parete dell’aorta 
voglionsi addurre come dimostrative del con- 
trario quelle osservazioni di Morgagni, che si 
leggono in vari luoghi della grande opera De 
causiòus et scili bus. Egli ha incontralo bene 
spesso «lenirò aU'aorta e ineguaglianze e pro- 
minenze c pustole c tubercoli c principi! «li 
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erosioni ed erosioni sangui noie ufi e ossifica- 
zioni frequentissime ora incipienti, ora inol- 
tratele via discorrendo. Ma tali cose sono ben 
lungi dal potersi annoverare agli esiti d'iina 
infiammazione, quando anco si concedesse >'he 

10 arrossamelo fosse una infiammazione. Im- 
perocché in nessuno per l'appunto di que’casu 
pcr quanto mi ricordo, egli non fa cenno mai 
d'interna superficie arrossata. Ver contrario il 
solo caso, in dove gli venne scontrato nel co- 
lore ex atro rubens y da noi riferito più addie- 
tro, era bensì accompagnato da macchie bian- 
che, probabilmente principi! ch'erano d’ossifi- 
cazione. c da qualche asprezza di superficie; 
ma appunto per ciò che le cose istesse, ed an- 
che più rilevanti, egli racconta di aver veduto 
in tanti altri casi dove non ci era l'arrossa- 
mento, perciò non è da ricavarne alcuna indu- 
zione quanto ad esili d'infiammazione. 

Delle varie origini poi di queste alterazio- 
ni delle pareti arteriose non è qui nostro sco- 
po di occuparci. Osserveremo bensì che una 
delle più frequenti è l'ossificazione; mentre, 
fra i prodotti della infiammazione, non si os- 
serva ossificazione mai. La ossificazione, se ta- 
le è veramente, potrà esser operala più per 
secrezione che per lavoro d'infiammazione, di 
cui non presenta i caratteri. L'aorta c le altre 
principali arterie, alcuni ramicelli arteriosi 
vanno ricevendo dai luoghi per cui trapassa- 
no, e questi raniicelli si gettano nel tessuto del- 
le pareli, e massime uella tunica delta vasco- 
lare. Perchè non potrebbon eglino lasciar ta- 
lora trapelare alcun poco di fosfato «li calce, o 
in qualunque sia modo operar ciò che senza 
dubbio operano i vasi delle ossa che pur vi 
debbono contribuire quel fosfato? . 

Del rimanente non escluderò io già la pos- 
sibilità del formarsi talvolta un pirrol viluppo 
capillare nella spessezza delle (nonché arte- 
riose là dove sappiamo che vasellini capillari, 
sebbene pochissimi, vi penetrano. Fiale è *brse 

11 principio di molli aneurismi, o di altri gua- 
sti delle arierie. Ma questi sono casi rari as- 
sai, e da determinarsi per accurate osserva- 
zioni. Quello che nego risolutamente si è che 
queste alterazioni nascano nella interna su- 
perficie dell'aorta, che siano opera della in- 
fiammazione della interna membrana «Ielle 
grosse arterie, e che l'arrossa meni o sia una in- 
fiammazione. 

Poco ci resta a dire della cagione vera del- 
rarrossamento dell'aorta. Escluso, com'abbia- 
mo fuor d'ogni dubbio, che possa proce«lere 
d'infiammazione, non resta ch'ella sia altro 
che una tinti data dal sangue, la cui materia 
colorante l'einatosina frussai potente ed attis- 
sima all'uopo. Per qua} ragione l'aorta sia il 
vaso il più .soggetto ad esser tinto in rosst) lo 
si vede senza difficoltà, e già ne toccammo di 
sopra. Essa riceve l'urto ilei sangue in lui la la 
jdeuezza della forza con cui è spinto dal cuo- 


re, e così la materia colorante vi si può appì- 
gliare meglio che altrove. Sarà bensì difficile 
a trovar la ragione per cui il fenomeno non 
succeda mollo più frequente, come parrebbe 
che dovesse; ma possiamo congbiel turare che 
sianvi necessarie «Ielle condizioni, le quali non 
possono sempre trovarsi in atto. Se, come non 
par dubbio, l'affinità tra la sostanza colorante 
c l'interna superficie dell'arleria è la principa- 
le «li queste condizioni, ne possono essere 
tanto diversi i gradi rispettivi, che non sia 
lauto facile toccare il giuslo punto. La mem- 
brana interna dell'aorta è resa lubrica da «in 
umore ond e spalmata. Forse l'affiniià «leh- 
b'essere esercitata fra queslc due sostanze. Ma 
non vale perdersi in ronghietlure, «love l'ap- 
poggio dei fatti non si troverebbe. E rimane 
ben anco da sciogliere nn altro dubbio, ed è 
se farrossamenlo sì operi tutto durante la vi- 
ta, ose tuttofo in parte si operi nel cadavere. 
Qui è «love l’esperienza può venirci in soccor- 
so, e non sarei lontano dull’amroeitere che. 
mediante grumi «li sangue lasciali lungamente 
al contatto «l'un’ arteria morta non prima ar- 
rossata, pigliassero! tempo e «olio sfregamen- 
to una tinta rossa analoga a quella che sinora 
non ci è offerta se non da! caso Forse la tem- 
peratura della atmrtsfera e la «liiersilà delle 
malattie, e la maggiore o minor facilità del 
cadavere a raffreddarsi sono aneli 'esse circo- 
stanze che possono aver qualche 'alore a fa* 
vorire od allontanare il fenomeno. Basti fino- 
ra il detto da noi per la soluzione «lei «I oHbio 
proposto al principio di questo Capo e conclu- 
diamo; l'arrosamento delfaort.» non essere 
fenomeno riferibile ad una operazione della 
vita, in qualuiupjc modo succeda, ma alle leg- 
gi della chimica. 

CAPO xx. 

Due errori Ai fatto oggidì in Medicina. Mag- 
giori difficoltà alla soluzione tirile tfu f/i 
deve risolver lo studio esatto dell'anatomia 
patologica. 

L'istoria della medicina «legli anni primi 
del nostro secolo conserverà la memoria di 
due errori singolari, nati contemporanei, e l.t 
posterità avrà onde stupirne. Ei sono errori 
di fatto che hanno vita in un'epoca, il cu» gu- 
sto dominante è per contrario più che mai ri- 
volto alla ricerca «lei fatti reali in ogni parto 
dello scibile e all'utile loro applicazione; lad- 
dove la storia della scienza nostra, nei due er- 
rori ai quali allo Marno, offrirà lo esempio di 
due fatti, imnginnri nella loro origine, perni- 
ciosi nella loro applicazione. Il lettore s'.wve- 
tJe senz'altro che «li questi «lue fatti l’uno si è 
delle infiammazioni «die «liconsi non tastine 
traccia di se nel cadavere; l'altro del «rolor 
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rosso dell' aorta principalmente, vociferato 
qu.de infiammazione. Queste due cose abitiamo 
disputate ne'rispeltivi luoghi; l*una nei Capi 
quarto e quinto, l'altra nel Capo deeiinonono 
appartatamente. 

(/importanza della materia ci consiglia a 
toccare ancora alcune parole congiuntamente. 
Coll., d {sparizione voluta della infiammazione 
si attenua quello clic nella malattia non ci fu, 
e si nega quello che fuor di ogni dubbio il ca- 
davere dimostra. Col l'arrossa mento velluto 
della interna superficie del l'aorta v$i trasforma 
l'apparenza in una realità, di cui gli elementi 
sono irreperibili. Queste a ITer maiioni ben 
ponderate si risolvono in assurdi. Or quale ne 
può essere la nascosta sorgente? Rispondo e- 
roo: non H difficoltà od oscurità della materia, 
non l’impossibilità di procacciar falli chiari e 
parlanti, non alcuna perdonabile deviazione 
d'un intelletto creatore di ipotesi ben anco 
meschine, ma soltanto un bisogno del l'uomo 
dell'arte, onde giustificar l'opera sua se non 
altro con parole e ragionamenti, che possano 
dal volgo essere ricevuti, perciò appunto che 
non intesi. 

Le infiammazioni sono fra le malattie le 
più frequentile le gravissime fra quelle non 
rare. Di tutti gli errori che si possono com- 
mettere nel trattamento di cui abbisognano, 
due sono i più principali: V uno di mal deter- 
minare la diatesi fin da principio, l'altro di 
oltrepassare i limiti del trattamento nel pro- 
gresso; neU'un caso l'errore incomincia col mc- 
toJo curativo, nell'altro sopravviene a certa 
epoca dietro l'eccesso di quel metodo. Io a- 
rnendue i casi il medico, che preci puameulc 
si affida alla scorta dei sintomi, procedendo al 
modo come ha cominciato, si trova sulla falsa 
via; e cosi in buona tele, senza sosia e senza 
alcun giusto esperimento, la percorre sino alla 
estinzione della vita. Quando poi avvenga che 
al cadavere s'abbia a dimandar la conferma 
della giustezza della cura, allora è che quel bi- 
sogno si fa sentir vivamente e che i sofismi i 
più pazzi e gli assurdi stessi saranno accolti 
come utili al caso e adoperali. Fra questi, i due 
dei quali qui parliamo sono riusciti i più ojh 
portuni,elc male ìnterprclazioui dell'anatomìa 
patologica furono esse che nc presenti.: olio i 
medici. Per questo modoove diasi una malattia, 
alla quate o fu stortamente applicata o eccessiva- 
mente continuala la cura antiflogistica, è una 
buona fortuna del medico, nel bisogno in cui si 
trova, quella di poter dire e convalidare coll'al- 
t rii i autorità che la iufianimazioue ci fu e fu 
mortale, ma dopo morte scomparve Clic se, 
cercando sottilmente tulle le parli od apren- 
do per a caso anche l'aorta s'avviene a trovar- 
la più o meno rossa, ciò sarà bastevole a di- 
chiararla sede della infiammazione, quand'an- 
che durante la malattia la diagnosi avesse di- 
chiarato già lull'allro luogo qual sede di quel- 


la. Più volle ho veduto queste cose in atto; e 
all occasione mi sono bensì provalo, ma non 
sono riuscito a toglier d'inganno chi non a- 
raava di uscirne. 

L anatomia patologica è una vasta e prezio- 
sa sorgente di lumi alla scienza e all'arte no- 
stra; ma se le sue indagini non saranno ac- 
compagna te dal sostegno d'una logica rigoro- 
sa, ella consegnerà alla medicina non il fatto 
reale ma ( apparenza ingannevole, non mate- 
ria^ acconcia all'induzione, ma novello fomite 
all errore. E da che le due diatesi sono ora di- 
venute il fondamento principale del metodo 
curativo, presso coloro che seguono i giusti 
princìpii da noi posti, da che l'operazione «Jet 
rimedi è determinala da esperienze chiare ed 
inconcusse, e dacché finalmente la teoria del- 
la infiammazione s'avvia a! suo perfeziona- 
mento, J' anatomia patologica presterà alla 
scienza e all'arte assai più importanti servigi 
che non prestò ne'lempi addietro. Ma a questo 
uopo è indispensabile ch'ella si rivolga prin- 
cipalmente a cercar nel cadavere l'effetto vero 
dei melodi curativi adoperati fin dove possa- 
no dar indizio di sé nei cadavere, e mostri al 
medico la giustezza o l'errore della sua dia- 
gnosi e «lei suo operato. 

Da ciò si vede che l'intendimenlo nostro 
mira ad una estensione dell'anatomia patolo- 
gica molto al di là dei limiti angustissimi, den- 
tro i quali fona è che adesso si contenga. No» 
non ci possiamo ripromettere «li conseguire 
una collezione di fatti chiari e costanti, dai 
quali far ragione «lei melodi curativi, se in 
ogni singolo caso il cadavere non divenga og- 
getto «l'esame. Nè ciò potrà mai essere dove 
non sia l'appoggio di leggi e discipline oppor- 
tune. Ma come nutrirne pur la speranza? L.i 
civiltà dei popoli dovrà aver fatti di grandi 
progressi prima che siano sradicati gli errori 
e vinte le ripugnanze tolgali, dinanzi alle 
quali la buona volontà ed il coraggio del legi- 
slatore oggi stesso in ogni parto d'Europa si 
ristarebbe. Finora non possiamo altro che far 
voli, aspettando che possa il tempo, iulonuv 
a ciò, melloni riandare. 

CAPO XXI. 

Altro errore d' osservazione . Primo fatto dtx 
me veduto di un ventricolo digerito. Spie - 
gazione data da Girardi insussistente. De- 
scrizione del caso. Oscurità dileguata per 
In lettura della Memoria di Giovanni 
Il timer. Osservazioni di luì sui cadaveri 
umani e su tinelli dei pesci. Applicazioni di 
questa scoperta. Guasti del ventricolo da 
questa cagione e picciolissirni e grandi. 
Erronee conseguenze che ne sono state ri - 
i.uvute. Cai atter i distintivi della por zìi ne 
del ventricolo sano , c di quelli dove co min- 



eia il guasto dati da Morgagni. Gli stesti 
da Hunter. Considerazioni intorno a ciò. 
Questa materia fu poco studiata de' nostri 
giorni. Errori che ne sono la conseguenza. 
La fibra viva resiste alia forza dissolvente 
dei sughi gastrici. Conclusione. 

Agli errori il' osserva «ione procedenti dal 
non sapere determinare i caratteri veri della 
infiammazione sul cadavere, affine di affer- 
marla dov'è ed escluderla dove non è, uno an- 
cora vuoisene aggiugnere di gran momento, 
massime per le conseguenze che può avere, nè 

10 saprei trasandare. Procederò storicamente. 
Nei primi anni de'roiei studi medici nella Uni- 
versità di Parma, in un cadavere recato alle 
stanze anatomiche, correndola lezione del ven- 
tricolo e degli intestini, mi venne osservato 
che nel fondo del ventricolo aprivasi un foro 
irregolare, o dirò meglio uno squarcio tanto 
ampio da poter io tragittarvi la mnno agevol- 
mente. Era il cadavered’iin giovane e robusto 
granatiere, da cui era stata nello spedale se- 
parata la testa dal busto ad effetto di esami- 
narla, per ciò che il male era stato un gravis- 
simo dolor di capo, che in meno di tre di lo 
condusse a morte. Il Professore Girardi, ana- 
tomico di grido, allievo prediletto del gran 
Morgagni, e a me singolarmente benevolo, ver- 
satissimo com'era nella anatomia patologica, 
ne stupì e confessò di non esseri mai imbat- 
tuto a vedere un caso simile, nè sapere egli 
che fra gli osservatori altri avesse mai veduto 
altrettanto. Nella lezione, venendo a toccar 
questo tatto, non ci sepjiedire senon che la se- 
de della malattia ad ogni modo dovesse essere 
stata net ventricolo supponendolo infiammato, 
e che il capo, rimastone gravemente offeso per 
consenso, avesse impedito il malato ili sentire 

11 male nella sua sede vera. La in Piani unzione 
poi del ventricolo che si supponeva essere sia- 
la e si diceva terminata in gangren-i, sarebbe 
stala l'effetto di abuso di vini o di liquori, a- 
buso non insolito ad un soldato. La spiegazio- 
ne non mi quadrò punto, ed il professore me- 
desimo, il giorno dopo, ingenuamente mi dis- 
se di non esserne pugoneppur egli. Mi additò 
di consultar Morgagni e di far qualche indagi- 
ne, per rispetto alla malattia; presso chi nello 
spedale avevaia trattata. In Morgagni trovai 
le due Epistole XXIX 14 e LV io, e la pri- 
ma in ispcrie contenere osservazioni tanto 
dello stesso Morgagni, quanto di alcuni altri, 
le quali avevano dei rapporti col caso surri- 
terito, ma erano lungi assai dall'essere di tan- 
ta importanza; e mi ci pareva poi anche molta 
oscurità, nè alcun profitto seppi ricavarne, 
massime in ordine alla causa che più d’ogni 
altra cosa mi premeva di conoscere. 

Ma innanzi tulio descriviamo il caso nostro 
tal qual era. L’ apertura occupava un ampio 
trailo dal lato maggior del ventricolo, uc il 
R isoni (Jverb 
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restante del viscere dava punto indizio d' es- 
sere stato in fi anima lo, e nemmeno gli orli 
della gran piaga, come lutti chiamavanla , ne 
davano neppur essi indizio; l'aspetto in gene- 
rale era bianchiccio. Nè questo basta; il sotto- 
posto duodeno, nella porzione colla quale ave- 
va dovuto toccare il ventricolo, era rammol- 
lito per modo che sotto la pressione delle dita 
per poco non si spappolava; ma neppur esio 
aveva alcun rosso di infiammazione. Nessun 
cattivo odore, nessuna macchia gangrenosa nè 
net ventricolo, nè nel duodeno. Il rimanente 
degl'intestini e tutti i visceri del basso venire 
erano sani. Presi lingua dai superiori ili quel 
soldato,e mi fu dipinto come giovane di savia 
condotta, non bevone, e che fino allora era 
stato di buona salute. Il dottor Rubini, allora 
medico assistente dello spedale, che acquistò 
di poi colle sue opere una meritata celebrità, 
aveva credutala malattia essere proceduta da 
un colpo di so/e, come allora rhiamavnsi, da 
che in effetto, spaccando legne, vi era stato 
esposto. Avevagli fatto fare un salasso al pri- 
mo vederlo; ma le còse avendo rapidamente 
peggiorato, non avava fatto altro; ed era poi 
rimasto con grande meraviglia al non trovare 
nella cavità del cranio vermi indizio di ioftara- 
mazione. « » 

Una grande oscurità fu per me tutta que- 
sta serie di latti. Una robusla incolpabile sa- 
lute goduta sempre per lo addietro : ima 
malattia brevissima creduta tnfiammtloria, 
trovata non esserlo, e che non lasciò pur tem- 
po ad istil uire una cura; un così enorme squar- 
cio del ventricolo, clic non lasciava indizio di 
alcuna cagione capace di operar tanto effetto, 
erano però il risultato di osservazioni sicure, 
a mi non poteva ricusare la mia credenza, an- 
che nella ini fiossi hi li là di penetrar più adden- 
tro per trovarne le ascose cagioni. Nella quale 
oscurità io mi rimasi alcuni anni, sino a che 
per a caso mi capitò alle mani il voi. LXII. 
delle Transazioni fioso fiche. Ivi lessi la Me- 
moria di Giovanni Hunter sulla digestione 
del ventricolo operata dai sughi gastrici dopo 
la morte. Mi tornò subito alla memoria il caso 
narrato, e ruminandone te circostanze le ebbi 
come uno dei più dimostrativi della attività 
dei sughi gastrici a digerire quello stesso or- 
gano morlo, da cui furono prodotti sino a che 
ft’n vivo. Questa digestione Hunter l'ha trova- 
ta in molti cadaveri, e più in quelli Jei morii 
di malattia violenta, alcuni dei quali avevano 
persino il ventricolo pieno di cibo. Esami- 
nando poi , alfine di meglio chiarirsi di tale 
circostanza della morte violenta, molte e va- 
rie specie di pesci, animali che veramente s» 
mtiojono di morte violenta allo estrarli dall' 
acqua, e i cui ventricoli si trovano pieni di 
alimento ingojato c inni masticato, in molti 
casi gli occorreva di vedere che non tulio il 
cibo così ingojato giugueva siuo al fon*lo del 
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ventricolo; e allora quella porzione che giu- 
gneva fin là, ed era digerita, lo era insieme a 
porzione dello stesso ventricolo. 

Ora, riandando il caso nostro, troveremo 
che, anche in quanto alla rapidità della mor- 
te, serba lenore alle osservazioni di Hunter. 
Chè se la morte non fu repentina, sopravven- 
ne pelò ad una malattia brevissima. E quale 
sarà ella stata quella malattia? Probabilmente 
non febbre perniciosa ; chè di vero in quei 
quartieri non erano infrequenti le periodiche. 
Ma fosse o non fosse, poco monta allo scopo 
nostro. S' io avessi avuto contezza della sco- 
perta di Hunter e avessi così conosciuta la 
cagione di quello Vhe parsemi, come a tutti 
parve, straordinario fenomeno, avrci'guarda- 
to a quel ventricolo più diligentemente che 
non feci. Se non che negli anni appresso ben 
molte opportunità mi si sono offerte da po- 
termi convincere della verità del l'afferra azio- 
ne di quel grande osservatore, od è: che pochi 
sono i cadaveri, nei quali il lato maggiore del 
ventricolo non sia andato soggetto a qualche 
grado di digestione; e coloro che io queste 
osservazioni hanno acquistato molta perizia 
possono, die' egli, tracciarne le graduazioni 
dalle pili picciole alle più grandi. 

Questi fatti sono preziosi per molti rispetti. 
K primieramente quando, le dislruziogi ope- 
rate dai sughi gasi riei nel cadavere essendo 
estese a qualche considerevole ampiezza, ve- 
nissero sotto gli occhi in caso d'indagini [ter 
sospetto d'avvelenamento. Allo es|x rio osser- 
vatore non Sfuggiranno le differenze che sono 
ragguardevolissime tra l'uno e T altro caso, 
come si vedono descritti nei brani rhc più 
sotto riportiamo di Morgagni e di Hunter. Ed 
inculchiamo agli uomini dell' arte che siano 
bene persuasi non solamente della intuibilità, 
ma della realità e della infrequenza dei guasti 
«le i ventricolo dalla ragione ora dimostrata; chè 
nell'atto pratico potrebbe riuscite a grave 
danno il non farne una giusta applicazione 
per non averla conosciuta. 

Ma non basta avvertire agli errori che pos- 
sono venire dal considerare malamente le 
gravi alterazioni, come sono i fori c le squar- 
ciatile più o meno grandi avvenute per tal 
modo nel ventricolo. Le più frequenti, anzi 
frequentissime alterazioni, dalle quali pochi 
sono i cadaveri che vadano esenti, sono quel- 
le di piccini» e tator picciolissima, estensione, 
consistenti in lievi erosioni, rammollimenti, 
logoramenti. assottigliamenti tirila membrana 
mucosa ‘lei ventricolo, donde procede la sco- 
pei tura di vasi, che nel rimanente del ventri- 
colo intatto non apparisce. Queste alterazioni, 
minute rondelle sono, sulle quali i più tiri 
veditori non arrestano neppure lo sguardo, e 
che alcuni pochi, o per inqierizia dell'o&ser- 
varr, o per vaghezza di teorizzare , c taluni 
anche per cagioni in geli dose, tirano a storte 


applicazioni, sono quelle che ancor più delle 
altre nuocono alla scienza, e ciò in due ma- 
niere singolarmente. L'uua collo indurre l'os- 
servatore superficiale a porre, come cagioni 
di malattia, infiammazioni che non ci sono; 
ciò che divien fonte di errori alla pratica del- 
ibarle e di fatti falsi in ordine alla teorica. 
L'altra col dargli occasione di attribuir falsa- 
mente all'opera dei rimedi sul ventricolo vivo 
ciò che debb'essere attribuito all' opera dei 
sughi gastrici sul ventricolo morto. Così fu 
che certi osservatori poco esperti o poco con- 
scienziosi ne' primi anni specialmente delle 
mie cliniche, quando ad ogni costo si voleva- 
no negare o. travisare fatti importantissimi 
diretti a creare la nuova terapeutica e le leg- 
gi della capacità morbosa, queste frequenti e 
rniòutc alterazioni del ventricolo quando bene 
si trovavano, erano interpretale a carico del 
tartaro slibialo dato nella malattia anziché 
dei sughi gastrici dopo la morte . Ma Huoter 
le aveva osservale, descritte e recale alla ca- 
gione loro vera mezzo secolo prima che si 
amministrassero le dosi generose «li tartaro 
stibialo (Anno 1772. ).E Morgagni ili una del- 
le succitate lettere (LV, io ) descrisse un ven- 
tricolo con una alterazione che merita d'esse- 
re notata, ed appartiene a quelle alle quali al- 
ludo. Ecco il brano intero: — Facies autem 
interior ( ventricidi ), qua fundus jam prò - 
pi us ad pylnri antrurn accedebat arearn osten - 
dii circuii forma . cujus diameter di gi forum 
e rat circiter quatuor transve/ sor uni . Eam 
aerea m ab reliqua ventricoli superficie ùvee 
distinguebant , quod tnintis itevi s era/, minu - 
sqne nitida , magis autem albida et vasculis 
sanguiferi», quasi ab injectione nigrirantibus, 
praedita coni alibi laevor , nitor , mirini ai- 
bus color , ubique conspicerentur , vascola au- 
le!» fere nulla, nedum non sic expressa aut 
m ricantiti ut tvulens cs set omnibus quantum 
area Ulti tota patebat , tantum «le intima la- 
mella ventricidi fuis.se e iosa m . JVec pruder 
bau: ne in proximo quidam ccsofngo , aut in- 
testini quulquam ani mini vertere potili, quod 
erosione m y aut injlammationem s ig ni fi care t.— 
Hunter anch'egli descrive in modo eguale le 
differenze clic ravvisava tra la porzione del 
ventricolo iti islaln naturale e quella su cui i 
sughi ga>trici avevano comincialo ad eserci- 
tare la loro operazione dissolvente. La coinci- 
denza di questi due grandi anatomici ed os- 
servatori in questa materia è caratteristica 
del vero: -- La parte sana ( egli «lice ) appa- 
rirà mo//e, spugnosa e granulata , e senza «li- 
stinti vasi sanguigni, opaca e grossa: laddove 
r altra apparirà liscia , sottile e più traspa- 
rente , e vi si vedranno nella Sostanti i vasi 
ramificali .- Aggiunge anc o uno spei imento 
notevole da lui fai lo, ed è - che, facendo scor- 
rei e dui vasi più grossi, premendoli , ai vasi 
più sottili il sangue , lo si vedrà trapelare 



dalla estremità dei vasi digerite e apparirà 
in forma «li gocciole sulla interna super fide.— 
Hunfer che aveva scoperto l'azione dissolven- 
te del sugo gastrico sul ventricolo morto la 
assegna a diri! tura quale causa producente 
que’ fenomeni; laddove Morgagni, limilato al 
solo vederli senza punto comprenderli, dice 
bensì della interna menibraiiiiy^ijje erasam , 
nn non dice e non può dire quale fosse l'agente 
corrosivo. Nondi meno, osservatore fedele e giu- 
dizioso com'era, a (Ter ma che ella era corrosa, 
ina non la dice infiammata per ciò che non lo 
era. E poco sotto aggiugne non aver egli po- 
llilo scorger nulla nè «li corrosione nè d' in- 
fiammazione sia nell'esofago o negli intestini. 

Trallenghiamoci ora alcun poco a conside- 
rar il fenomeno della mostri che «li $è fanno 
i vasi sanguiferi nella interna superficie del 
ventricolo, appunto in quella porzione «love 
il sugo gastrico va operando la sua digestione, 
fenomeno che è il punto capitale nel nostro 
argomento. Fuor «Fogni dubbio ci sono vasi 
venosi per ciò che nelle sole vene ri pira il sa ti- 
gne dopo spenta la vita. E di vero Morgagui, 
accennandone il colore, li chiama nigerrirna . 
Un osservatore mal pratico dirà que 'vaselli- 
ili essere chiaro indizio <1 una gasici le. Basta 
però aver veduto e le gasi riti, che peraltro 
non sono tanto frequenti, e le peritoniti che 
lo sono ben più, ed in generale le infiamma- 
zioni di tulle le membrane gremite di vasi 
per ricredersi di così grosso errore. I vasi 
della porzione superficialmente digerita sono 
limitati al luogo dove i sughi gastrici opina- 
rono, ed ivi soltanto si veggono più appari- 
scenti che non nel resto del ventricolo intat- 
to;^ la cagione evidente ne è ch'ei sono mes- 
si a nudo, o poco meno, «falla distruzione del- 
ta membrana a cui sottostanno. E cioè sì vero 
che la digestione, estendesi ad operare anche 
sulle più fine ramificazioni capillari «li quei 
vasi, fa sì « he, respingendovi colla pressione 
delle dita il sangue, questo ne trapeli; ciò che 
non si ve«lrà mai «cerniere in un viluppo ca- 
pillare infiammatorio, dovc,con lui la l'affluen- 
za dei vasi ingorgati, non ebbe luogo alcuna 
previa osservazione digestiva di sughi gastri- 
ci. Così ha velluto Hunter, così ho veduto io 
ogni qual volta mi tratteneva su queste os- 
servazioni. Se Morgagni non ha veduto cole- 
sto Irapelamento del sangue, gli è perchè non 
si provò a farlo scorrere «lai ramicelli grossi 
ai minimi . Nondimeno egli osservò il uiassù - 
cio della cosa; 1' appariscenza maggiore di co- 
testi vasi ne'luoghi «lajui detti corrosi.» fron- 
te «Iella maggior porzione del ventricolo in- 
tatto, «love nulla o assai poco si mostrano que- 
sti vasi; e questo è porre al fatto il suggello 
«Iella evidenza. 

Ecco il punto a cui l'anatomia patologica 
aveva condotto questa materia oli re sessa ni an- 
ni fa. Ben si potrebbe oggi dire ch'ella è vcc- 
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chia, ma non si potrebbe già dire ch'ella è al- 
trettanto diffusa. Poro studiala e perciò non 
credula, a giorni nostri, quando cadono sotto 
Posservazione le corrosioni, i fori, le squar- 
ciature «lei ventricolo, elle sono cose conside- 
rate quali effetti o d'un veleno corrosivo, o di 
una causa morbosa che ha operalo su di esso, 
o «:oine un tale oscuro fenomeno a cui non è 
da pensar di dare una spiegazione. So «l'un 
gabinetto patologico in cui si conserva un ven- 
tricolo avente di cosiffatte alterazioni, che so- 
no attribuite a tutt'allro che alla operazione 
dei sughi gastrici dopo morte. E non sono 
molli anni che nel ventricolo d'una donna ri- 
ieno di cibi, un'ampia squarci.it ura fu al tri- 
nila alla soverchia di$len«innc. E di re«*ente 
un altro caso analogo generò sospetto «li avve- 
lenamento. Ciò mostra come le preziose os- 
servazioni di Hunter sono pur anco alfa Ito 
ignorate. Vogliamo sperare che questa mate- 
ria sarà quindinnanzi studiala e che la indu- 
stria osservatrice raccorrà copia di utili casi. 
Imperocché gioverebbe statuire con precisio- 
ne le differenti circostanze ond'è favoritoci! 
impedito questo fenomeno e, pigliando norma 
da Hunter, procedere all'esame «lei ventricoli 
di altri animali, e principalmente dei più vo- 
raci, nc'quaH sembra che i sughi gastrici ab- 
biano una maggior efficacia. Iti Italia singo- 
larmente, «love le belle esperienze di Spal- 
lanzani ci hanno insegnalo che i sughi gastrici 
fanno il loro effetto «Insolvente anche fuori 
«lei ventricolo, parrebbe che queste dotti ine 
dovessero essere siate più coltivale e perfezio- 
nale che non sono. La semplici là e In forza di- 
mostrativa «li quelle spcrienze non lasciano 
dubbio clic l'opera della digestione sta tut- 
ta nell'attività solvente dei sughi gastrici. In 
quella vece la turila «lei cattivi ragionatori vi 
associa l'operazione dei nervi non per altro se 
non per ciò che si osserva, dicono, clic i pate- 
mi d'animo turbano la digestione. Certamente 
senza i nervi, o per dir meglio senza la vita, 
il ventricolo nou produrrebbe i sughi gastri- 
ci; ma l'operazione dei nervi, cioè della vita, 
si risolve in ciò soltanto e non più. Imperoo» 
rhè quando il mestruo è fabbricalo, esso farà 
l'ufficio suo digerendo le materie alimentari 
nel ventricolo, «^gerendole fuori del ventrico- 
lo e digerendo il ventricolo stesso quando Fop- 
por Inni là si presenti. Che se si diauo «Ielle cau- 
se atte a turbare c diminuire in qualità la se- 
crezione di quel mestruo, la digestione «Ielle 
materie alimentari nel ventricolo ne potrà es- 
sere turbata e guasta. Ma volere perciò associa- 
re alla attualità «Iella digestione, che è tutta 
opera chimica, l'opera diretta dei nervi, è uu 
moltiplicar cause senza bisogno e un peccare 
contro le regole della buona logica, anzi contro 
rcvidcnxa dei falli sperimeli tali.’ 

Ben vi c una proprietà «Iella vita che, in 
ordine alla digestione, si esercita iu uu modo 
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meramente mirabile; e«l è quello «li «lare alla 
fibra viva la potenza «li resistere alla opera- 
zione solvente «lei sughi gasi riri. Dipende «la 
questa il non esserne sciolto e nemmeno in- 
t aerato il ventricolo vivo, ed il non essere di- 
geriti «lai rettili le ranocchie o altri animali 
inghiottiti vivi, se prima non muojono. Fu 
Huuler il primo a dimostrare coi falli diretti 
questa potenza, «li cui innanzi a lui nessun eb- 
be sentore; sicché giunse a mantenere che se 
tosse possibile d'introdurre la viva mano nel 
vivo ventricolo d'un animale, quella inano si 
rimarrebbe in quel ventricolo inalterata dui 
sughi gastrici. Tanto è poi vero che prima di 
Hunler notisi aveva aleuua nozione «li questo 
carattere distintivo della fibra vivente «lalla 
inolia, che Pi traini, il più dotto e riputalo 
fra i medici meccanici del suo tempo, che man- 
teneva essere la digestione una triturazione 
eseguila «lai ventricolo, opponeva ai medici 
chimici i quali dircvanla eseguila dai sughi ga- 
strici per dissoluzione, che, se ciò fosse, il pri- 
mo ad esser digerito da que'sughi avrebbe do- 


vuto essere il ventricolo stesso, perpetuamen- 
te sottoposto all'azione loro. 

Conci tidemlo dalle cpse sino a qui dette due 
rhiaie ed utili conseguenze ricaveremo: i.° 
che i fisiologi, quali avrehber dovuto riguar- 
dare come perfezionata mercè delle esperienze 
di Spallanzani la teorica della digestione, in 
quella vece, non sapendone pesare il valor giu- 
sto, guastarono ciò che le fatiche di quel gran- 
d'uomo avevano condotto a rompimento, e 
che dulie osservazioni e dalle esperienze di 
Hunler riceveva mirabile conferma; a°. che i 
patologi, anzi che volgere a loro prò i trovati 
di Hunler, non conoscendoli o dispregiandoli 
aprirono la porla ad un grande errore, dando 
a creder»* come effetti «iella infiammazione 
del ventricolo vivo i guasti della interna 
membrana di quel vincere morto, operati dai 
sughi gastrici. Queste rose tocco io qui per 
passo, e ciò basta allo scopo mio; mi lusingo 
però che saranno metlilate e valutate da co- 
loro clic si consacrano al progresso vero della 
scienza medica. 
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CAPO PRIMO 


Della stasi ari sangue nel viluppo capillare infiammalo rio. Si risolve in un rallen- 
t amento di moto. Errore quindi nato della debolezza dei vasi. In fi iteti za di questo 
errore nella pratica. 


I prodotti «Iella infiammazione stanno là 
dove sta il viluppo capillare, e sono P opera 
soltanto di <|uelIo. Innanzi però «l'imprendere 
ad esaminarlo, egli si vuole indagare se il 
sangue «oiileiiuto in quel viluppo trovisi in 
essere di quiete o di molo; se la stasi, che qui 
giustamente si chiamerebbe del sangue, sia 
un arrestamelo vero, una quiete assoluta, 
ovvéro niente più che un rallentamento di 
molo. Guardando alla «ongiuntiva dell'occhio 
infiammalo, massime «piando lo è forlissima- 
mente, si scorge belisi quel peculiare aspetto 
dei vaselliui ingorgati di sangue qual più qual 
meno: ma quantunque ci sia vita, l'osserva- 
tore non saprebbe discernere alcun molo «lei 
vasi, i quali in etTelto nè si dilatano nè si re- 
stringono per» iò ch'ei sono venosi, e nemnie- 
ìhì *<l« un andamento progressivo del sangue 


che vi sta per entro; sicché, al giudizio dell* 
occhio solo, si -direbbe tulio essere in perfetta 
quiete. K veramente il mnlesimo aspetto di 
quiete ri danno a «live«lere le meningi nel ca- 
lla vere e in generale tulli quanti i visceri c le 
membrane dove fu la infiammazione che di sè 
lasciò le sue vestigia. Ora, in questo secondo 
caso non è dubbio esservi cessazione «fogni 
moto, e quindi perfetta quiete dei capillari e 
e del sangue che contcngtmo. Nomi imene que- 
sta, clic è realità nel « mia vere, potrebbe non 
esserlo nel vivente malgrado tutta la somi- 
glianza delle esteriorità. K* si vorrebbe dun- 
que chiarire s»*, in quanto al nou potersi ve- 
dere alcun moto, l'apparenza, tal qual si os- 
serva nel viluppo capillare infiammatorio del 
vivente, « orrisponda alla realità in <|uello «lei 
cadavere. Ciò noi non poi re turno già ol teucro 
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mediante la sempli* e osservazione limitata al- 
r esercizio dei sensi, che qui non giungono a 
tanto: il microscopio solo potrebbe solere la 
quistionc; ma non essendo applicabile al raso, 
ci bisogna interrogar i falliche vi si riferiscono. 

Ponendo mente a quanto abbiamo più so- 
pra riferito relativamente alla grande mobilità 
del sangue dentro i capillari venosi nel cada- 
vere, sicché una spinta leggierissima lo disse- 
mina per ogni dove ed anche, per molo retro- 
grado, lo ricaccia dai meno fini a’ que' finissi- 
mi, a ciò tanto nel viluppo infiammatorio, 
quanto neVapillari che souo fuori del caso di 
infiammazione, noi non inchineremmo punto 
ad ammettere ne) vivente una sospensione 
totale di moto progressivo nei capillari venosi 
che s'abboccano «ogli arteriosi e via procedo- 
no, ingrossando di diametro, a formar tron- 
chi. Imperocché sappiamo che la forza del 
cuore e dell’albero arterioso s 1 inoltra ope- 
rando anche alquanto in là dei primi capillari 
venosi; donde vuoisi dedurre che questa forza 
riebbe tuttavia farsi sentire ed ottenere o lut- 
to, o parte almeno del suo effetto propagando 
altresì dentro il viluppo infiammatorio il mo- 
vimento del sangue. A riscontro però di que- 
sto ci bisogna pur anco tener conto dellaltro 
importante fatto, quello infiammatorio; segno 
manifesto che la forza dell'albero arterioso, 
sebbene cresciuta «l’assai nelle malattie in- 
fiamma lorie, non basti a spinger più innanzi 
neVapillari venosi lutto il sangue, laddove 
dapprima, in istalo di salutc,anrhe una forza 
minore d'assai bastava all’effetto. E di vero, 
quando ciò non fosse, la formazione del vi- 
luppo infiammatorio sarebbe cosa impossibile. 
Àduiique se in questo viluppo non si puòcon- 
sentire «he v’abbia un ristagno assoluto del 
sangue contenutovi, non si può neppur nega- 
re che «lebba esserci un qualche notevole ral- 
lentamento di moto. per cui in un dato tempo 
si porti innanzi verso i tronchi minor copia 
«li sangue cioè a dire tanto meno quanto basti 
a «lisi elidere più del solito i capillari del vi- 
luppo in fiamma torio. 

Ed è appunto una tale condizione dei capil- 
lari di una parte infiammala, ch'altri denomi- 
na debolezza, o rilassamento dì quei vasi com- 
parativamente allo stalo sano; il quale rilas- 
sanfento non è desunto d'altronde che dalla 
osservabile distensione insolita di que' vasi. 
Iiupcrt ioccbé lo arrendersi, il cedere dilatan- 
dosi per opera d'una forza espansiva, imporla 
che quella forza sia maggiore della resistenza, 
cioè « he i vascllini, i quali arrendonsi, pre- 
sentino una resistenza minore, ovvero, ciò 
che torna lo stesso al paragone, siano o pos- 
sano essere detti più deboli. Questi capillari 
sono «lunque, non ha dubbio, in istalo di de- 
bolezza; ma questa debolezza dcbb’essere in- 
teri nel senso di una operazione propriamen- 
te meccanica, qual sarebbe d'una membrana. 
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fosse pur anche senza vita, la quale, sover- 
chiamente stirata e dilatata per ogni verso, 
avesse perduto una parte della sua elasticità 

0 altitudine o restituirsi al prislino stato 
contraendosi. Di che si vuol dedurre che una 
tal debolezza non debba essere intesa in eor- 
respeltività al metodo curativo, volendo de- 
sumere che questo dovess' essere stimolante o 
vogliasi dire corroborante. Né la qualità nè 
la forza «lei metodo curativo non debbono nè 
determinarsi nè misurarsi dalla parola debo- 
lezza così appropriata ai capillari nel senso 
che abbiamo spiegalo. Nondimeno questo che 
è grave errore, bene spesso si commette nel 
trattamento della infiaimnazioneappunto del- 
la congiuntiva, massime verso il suo termine 
quando veggonsi i suoi capillari rimaner di- 
latati e pieni ancora di sangue più che non 
fossero prima della malattia. Il qual errore 
tanto è più pernicioso nella pratica quauio 
che, ira i rimedi ai quali si rii orre, l'oppio 
bene sp: sso ha la sua parte; ma la operazione 
dell'oppio la quale è veramente ed unicamen- 
te nè altro può essere che stimolante, di ne- 
cessità dee crescere la infiammazione e per 
conseguente l’ingorgo «lei sangue nera pi Ilari. 
E bensì vero che fra gli altri rimedi che in 
tal caso vanno empiricamente fra le mani del- 
l'uomo e dell'arte ve n'ba di quelli nei quali 
un altro errore di teorica corregge V errore 
della pratica. Questo errore si è quello di ri- 
medi malamente denominati astringenti , a 
cui si vuole attribuire la virtù di restringe- 
re i vusi «lolla infiammazione dilatati . Ma 
l'utilità vera e sola di cotesti astringenti si è 
quella di essere egregi controstimoli e come 
tali esercitar la loro azione diminuendo l’in- 
fiaiiiniaiione lauto sull’ esterno come sullo 
interno. Ed è a questo modo che i preparati 
di piombo, di ferro, di zinco e cento altri, 
appartenenti o al regno minerale o al vege- 
tabile , prestano in somiglianti casi la som- 
ma utilità. Ma di questa erronea dottrina de- 
gli astringenti , e dei loro fenomeni male 
intesi, sui quali è fondata, si parlerà perti- 
nentemente nei Principii nuovi di Terapeu- 
tica, Qui giovi notare soltanto che quando 

1 oppio, aggiunto, come si fa in questi casi, ai 
collirii pretesi astringenti o corroboranti , 
non produce i nocivi effetti che se ne debbo- ' 
no aspettare, ciò si è perchè fattività o la do- 
se «lei controstimoli che ne fanno la base at- 
tuta per così fatto inculo quella dell'oppio, su- 
perandola, che l’esite finale riesce all'esercizio 
di una forza controstimolante minore di quel- 
la che sarebbe stata senza l'oppio. Ma «1» ciò 
qual guadagno all'arte se noi» <|uello di pro- 
cedere opeiutido confusioni e complicazioni ? 
E qual bene alla scienza se non quello di of- 
ferirle dei falli oscuri o falsi da cu» essa non 
ricaveià ad ogni modo altro che canoni in- 
completi o falsi? Somiglianti errori masche- 
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rati, come sono soflo specie «li fatti, riescono 
ad essere la peste vera dell'arte e «Iella scien- 
za, «Ielle quali tanto più ritardano i progressi 
quanto che l'uomo dell’ arie nell'empirismo 
suo s' arresta e sta contento all'ti I ili là creduta 
dei latti r ne sprezza l'analisi. Se non che pur 
troppo avvengono poi i casi no' quali il fallo 
male risponde alla aspettai ira. ned egli può 
penetrarne la ragione per correggere l'er- 
rore. 

CAPO II. 

L' infiammazione non genera prodotti orga- 
nizzati. Non ha nulla di comune colle ri- 
produzioni delle parti mutilate in sprcie 
(P animali. Cenno sulla riproduzione delle 
penne dei volatili. La cute non si riginera. 
Sperimenti . Osservazioni intorno a ciò. Si 
tocca <f uniche rosa sulla non rigenerazio- 
ne dei capillari. 

Prima di chiarire quali sieno ed in che 
consistano i protoni veri della infiammazio- 
ne ci bisogna ancora investigare un altro pun- 
to importante; ed è se alcuno «li essi possa 
mai essere in tutto mi in parte l'opera d'una 
forza generativa nel rigor «lei vocabolo, e in 
generale se la infiammazione abbia il potere 
di produr cosa che debba dirsi novellamente 
organizzata. Opinioni affermative di una tale 
potenza e si leggono ne' libri e alla opportu- 
nità si odono dalla bocca «legli uomini «lell'ar- 
tc. e sono anzi le più comunemente ricevute. 

Non è dubbio che molti animali possegga- 
no una forza generatrice, o meglio si direbbe 
in questo caso rigcueratrice delle parti «li cui 
furono mutilati. Trembley «limosini con e- 
sprri menti una lui forza nei polipi d'acqua 
dolce; Rénmur nei lombriei terrestri : e final- 
mente i celebri esperimenti di Spallanzani 
intorno alle Riproduzioni animali posero il 
suggello a tante meraviglie, crescendo il nu- 
mero «legli animali dov'elle si mostrano. Al- 
lora si videro rigenerati muscoli, vasi , nervi , 
ossa , in una parola membra ed organi interi 
nelle salamandre, nelle rane, nei rospi e per- 
sino nelle lumache, la testa tutta compiuta con 
quel suo organo cerebrale qual ch'ei sia, «la cui 
provengono i suoi nervi. Ora si dimanda se 
alla infiammazione appartenga una tal forza 
riproduttrice, sicché ne faccia prova nella 
parte infiammata? Per lo più, come dicemmo, 
ia qiiistioue è risolta «Henna ti vamente. e cosi 
si parla di vasi; nuovi generatisi nella parte 
infiammata ,«li pezzi ragguanlevoli «li ossa ed 
anco «li ossa intere, «li cavità riempiute «li 
nuove «'arili, e non ha molto si «liceva altresì 
di lembi di cute, e lutto ciò si afferma «limo- 
si rato per osservai ione. Ma in riletto non è 
cosi , e la renio vedere come que'fenom coi che 


si vorrebbono spacciare per reali e dimostra- 
tivi vino illusorii. 

Parlando «legli animali a sangue cablo, i pe- 
li, i capcgli , le ugne . la eutimia sono le sole 
partì , le quali , tagliate, ricrescono. Quanto 
alle penne «legli uccelli, sia ch'elle si rinnovi- 
no spontanee, come accade per la muta, ovve- 
ro dopo che la inailo dell'uomo le strappo, co- 
me si ta alle oche e alle anitre, quello è fe- 
nomeno che appartiene più presto a intera 
riproduzione come organo, che non a prolun- 
gamento. anale «Tel Pugne può dirsi e de’eape- 

S li. Porsele penne tutte intere riproduconsi 
a germi preesistenti e limitatamente al nu- 
mero dei germi stessi d'ogni singola penna; e 
sarebbe il « aso a un «li presso eguale a quello 
dei denti, i quali , tanto i primi quanto i se- 
condi, si sviluppano dai germi preesistenti nel 
feto, nè Ira i seromli si contano i molari, per 
ciò che ad essi toccò il primo germe soltanto. 
Del resto oon una fibra , non una membrana 
vera , non una parie qualunque organizzata 
nè si genera spontaneamente «lopo nato l'ani- 
male, nè per opera d’ infiammazione si rige- 
nera, distrutta che sia o mutilala. 

Più innanzi ci converrà tornare su ciò che 
si debba («ensare «Iella pretesa generazione di 
nuovi capillari sanguigni per opera della in- 
fiammazione, e come l'affare, ben altroché es- 
sere una realità si risolva in una o in altra 
apparenza illusoria. Giova però toccare anche 
adesso alcun poco di questo argomento ontle 
ripurgarlo quanto più si può dagli errori che 
vi si sono innestati. Osservando con occhio 
armato di lente il rete capillare ne' cadaveri 
dove non fu infiammazione di sor! «, ma dove 
rimase tuttavia una discreta copia di sangue, 
l'albero venoso uè sarà pieno ed i suoi capil- 
lari parimente; e questi si vedranno essere 
tanio copiosi e tanto sottili, che «li leggieri si 
comprenderà come ad ottenere «la loro un vi- 
luppo infiammatorio, fitto quanto si voglia, 
basta bene ch'ei siano ingorgati e distesi «la 
maggior copia di sangue, senza che abbiavi bi- 
sogno d'immaginare che se ne sieno generati 
altri di nuovo. E se con certa pressione pro- 
gressiva si farà via via inoltrare il stngue dai 
meno sottili ai sottilissimi presso che invisi- 
bili, questi, gonfiandosi, verranno cospicui, la 
copiosità vasrolare crescerà e si comprenderà 
viemmeglio come sia superfluo il metter in 
campo una nuova generazione di capillari vo- 
lendo spiegare quella cosi grande vascolari!;! , 
qual viluppo straordinario «li minimi capilla- 
ri che si presentano all'occhio. 

Se poi ci faremo a considerare che i capil- 
lari anch'essi cominciavano ad esistere rolla 
vita dell'animale e vennero lentamente svi- 
luppandosi c rafforzandosi col crescere e raf- 
forzarsi di quella, cioè a dire in gran lun- 
ghezza di tempo, come mai potremo concepire 
che vasi novelli nascano di bollo framezzo ai 



vecchi , e con essi pareggino «li perfezione, e 
vi s’abbocchino per modo da servir di subito, 
come sarebbe nel caso* delle infiammazioni 
acute, egualmente come gli altri, i quali fu- 
rono l’opera «li tempo lungo e di sviluppo re- 
golare detraili male? 

Nè si creda che di codesto facile e pronto 
abboccarsi dei capillari un esempio ci odiano 
quelle lievi ferite recenti , medicale per acco- 
stamento delle labbra, le quali per tal modo 
presto si riuniscono. Questo coalilo ne si for- 
ma, nè il potrebbe, per lo incontrarsi a pun- 
tino delle boccucce dei capillari tagliali del- 
l’un lato con quelli deU'nltro; ma sibbene è 
fatto dell’opera della fibrina, come a suo luo- 
go mostreremo , senza prolungamento delle 
estremità dei vasi, senza rigenerazione di fi- 
bre di sorta. Cioè a dire : i capillari circonvi- 
cini della superficie tagliata debbono ingor- 
garsi ed infiammarsi alcun poco, ondecbè la 
fibrina, straTenandosi dalle lóro pareti e con- 
solidandosi tra le due superficie, le riunisce. 
Così le hoccuccie recise forza è che si riman- 
gano otturale anzi che prolungate, e la circo- 
lazione continuerà per tutti gli altri capillari 
intatti, senza che la parte ne abbia a sostener 
difetto o molestia. E di vero la cosa stessa noi 
vediamo nella esterna faccia della cute , dove 
fu fatta la ferita; la cicatrice vi è operata «lai- 
la fibrina, la quale non vi assume mai nè l’a- 
spetto nè la organizzazione della cute, e rima- 
ne testimonio perenne all’occhio della solu- 
zione del continuo ivi acca«luta. Ciò si vede 
persino nel taglio il più sottile e destramente 
fatto di un salasso; e i chirurghi poi sanno 
bene quanta difficoltà incontrino a dover ri- 
passare all’occasione colla lancetta sulle cica- 
trici dei precedenti salassi. 

Non negheremo che alcune boccucce capil- 
lari non possano qua e colà abboccarsi con al- 
tre collocale à rincontro, così repristinando il 
corso «lei sangue dall’ una all'altra superficie 
recisa. E «li vero ciò si vuol dedurre da quella 
picciolina vita che tuttavia rimane alla por- 
zione del naso rifatta dall'arte, coinè si è pra- 
ticato dal Tagliacozzi in poi; la qual vita è ve- 
ramente sì fragile, che da lieve freddo o da al- 
tra « ausa nociva facilmente si spegne. Non- 
dimeno, se un reprislinamenlo «li qualche 
comunicazione di capillari non accadesse, non 
ri rimarrebbe vita nè molto nè poro. Ma ad un 
così fatto repristinamenlo non è bisogno che 
si rigeneri pur una fibra viva ; e basterà bene 
che la fibrina , stravenandosi in quei punti 
dove occorre, faccia il solito suo ufficio natu- 
rale, cioè leghi c consolidi 1’ una all’ altra le 
boccucce che il caso portò al contatto reci- 
proco. Nella quale opera non eie nessuna sor- 
ta «Ji rigenerazione. E siccome cotesto abboc- 
carsi di capillari dipende «li necessità «lai for- 
tuito concorso «li circostanze variabili , esso 
debl>e accader di rado anzi che no; imperoc- 


ché egli ci vuole e 1’ abbracciarsi giusto «lei 
capillari dell’un lato con quelli dell'altro, e lo 
stravenamento -della fibrina , e il pronto suo 
consolidamento intorno a quelle boccucce sen- 
za otturarle. Laonde non è meraviglia se po- 
ca circolazione si repristina c poca vita rima- 
ne a quella estremità del naso che si può dire 
posticcia. A chiarir viemmeglio questo lavoro 
le injezioni di materia opportuna da farsi nei 
cadaveri dove i fenoineui dell'adesione fosse- 
ro avvenuti, gioverebbero , cred’ io, assaissi- 
mo ; nè queste , per quanto so, furono ancora 
tentate, almeno con tale intenzione. Frattan- 
to noi terremo per fermo che il supporre ri- 
generata la benché minima porzione dell'orlo 
capillare per ispiegare un repristinamento di 
continuità é pur sempre un supporre ciò che 
tulli i fatti mostrano che non è. Laddove lo 
attribuire l'effetto alla fibrina, che in ogni al- 
tro caso si dimostra esser l'unico agente di 
somiglianti fenomeni, nel modo ora spiegato, 
è un proceder giusto, è uno spiegare il feno- 
meno senza dare in contraddizione o in as- 
surdo. 

Del rimanente siamo ben lungi dal ravvi- 
sare alcun rapporto tra il caso ora considerato 
e quello dello abboccarsi vasi supposti gene- 
rali di nuovo con quelli preesistenti nel vi- 
luppo capillare infiammatorio. S' avrebher 
eglino a rompere i vasi vecchi, affine di pote- 
re poi abboccarsi coi nuovi? Chi ha osservato 
simili fatti? Chi li ha mai delti? o chi può am- 
metterne pur la sola probabilità? Quando si 
ahbamlonn la strada piana della realità s'in- 
ciampa ad ogni passo nel le difficoltà di cui non 
si trova mai lo scioglimento. 

Controlli rigenerazione della cute la Chi- 
rurgia testifica apertamente in tutti i casi nei 
quali potesse mai cadere un dubbio. Prima di 
tutto voglionsi addurre gli sperimenti che di- 
rettamente la escludono. Nei contorni d’mia 
piaga opportunamente situata seguitisi col ni- 
trato «l’argento tre punti per modo che l'area 
della piaga rimandavi inscritta e ognun dei 
tre punti sia a picciola distanza dall* orlo. A 
misura che l'area inscritta si coarta , il trian- 
golo si impicciolisce, non però i punti s'acco- 
stano agli orli che compreniiono. Come prima 
la cicatrice è compilila, il triangolo si sarà 
impicciolito quanto il caso comportava, nè più 
di così s'impicciolirà, di che vedremo poco 
sotto la cagione. Intanto è forza concludere 
che dalla prima situazione inverso il centro 
dell'area piagata gli orli non si prolungarono 
e cole non si generò. Questo sperimento mo- 
strai in Pavia fin dal secolo passato, l'oppor- 
tunità essendosi presentata, nella mia sala me- 
dica, e più volte in Milano l'ho ripetuto nelle 
mie cliniche e nella pratica privata. Un mio 
celebre amico, il sig. Rossi Profess. «li Clinica 
Chirurgica in Parma, mostra a 1 suoi allievi il 
tatto stesso procedendo con altro modo. Dove 
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la piaga sia in vicinanza di qualche promi- 
nenza ossea , su quella egli segua un pillilo. 
Secondo che lo stringimeli lo della piaga avan- 
za, il punto segnalo discende di là dov'era col- 
localo, nè dal punto innanzi l'orlo «Iella piaga 
sarà protratto ; due indizii certi del non es- 
sersi generata cute nè molta nè poca, ma pre- 
cisamente nulla. Procediamo ad altri fatti di- 
versi, dai quali vuoisi ricavare la stessa indu- 
zione. 

L'antico metodo di amputar le membra ta- 
gliando allo slesso piano cute, muscoli , ossa, 
oltre mandare assai in lungo la cicatrice la 
produceva cosi imperfetta che ad opni tratto 
scioglievasi. Uno scopo dei nuovi melodi si è 
principalmente di salvare integumenti onde 
ricuoprire il moncone stabilmente. Nondime- 
no si seguitava a credere che una qualche por- 
zione se ne rigenerasse, sebbene non baste- 
vole al bisogno; ma i poc'anzi memorati spe- 
rimenti dimostrano che non se ne riproduce 
punto. È noto quanta fatica si duri a veder 
formata la cicatrice ueile piaghe dove fu fatta 
grave perdita di cute, oè mai si ottenga buo- 
na e durevole ad ogni iucontro; ciò che si ri- 
ferisce allo stesso principio, al non rigenerar- 
si punto di cute. Se le fasciature apposita- 
mente islituite, nei casi di piaghe ampie e di 
molta perdita d'inleguiuenli, tornano in pro- 
fitto, ciò non è altrimenti per il contribuir 
che facciano a rigeuerar porzione di cute, ma 
sì bene per ciò che da tutto I’ ambito ben all- 
eile lontano dagli orli della piaga la cute è via 
via tratta innanzi, distraibile coni' ella c, sic- 
ché va accostandosi ai centro della piaga. £ 
dove il bisogno non ci è di traimenlo per for- 
za esterna applicala alla cute, un traimenlo ci 
è pur sempre anche nella cute lasciata a sé, e 
ne spiegheremo più innanzi il meccanismo. 
Le piaghe di figura circolari sono auch' esse 
di stentata cicatrizzazione ; e noi potrebbero 
essere se dagli orli in avanti si rigenerasse la 
cute, ma Io sono per ciò che la figura circola- 
re fa obice a sè stessa sicché non può ubbidire 
alla forza traente e ciò parimente farà chia- 
rito a juo luogo ; ma prima ci è mestieri di- 
struggere l'idea di una pretesa rigenerazione 
creduta farsi nella superficie d' una piaga 
aliandosi opera la éosì detta granulazione . 
Della granulazione però e di altri puuli che 
le si riferiscono dovendo uoi trattare altrove, 
qui in questo argomento non procediamo più 
inujzi. 


CAPO HI. 

• 

Origine e distribuzione generale dei prodot- 
ti della infiammazione. Str avena menti di 
siero , di fibrina fluida , di cruore. Modo 
come si fanno questi str avena menti. 

Tutto ciò che pel lavoro della infiammazio- 
ne si produce deriva da quelli che abbiamo 
detto essere i componenti immediati del san- 
gue. E di vero da qual mai altra fonte si vor- 
rebb'egli che derivassero? Il viluppo capillare, 
nel «filale si fa tutto quant'è quel lavoro, non 
altro racchiude che sangue. Perciò dal sangue, 
e veramente dal venoso, contenuto in quel 
viluppo, debbono originare i prò lotti, di cui 
la formazione e l'indole ci apprestiamo ora ad 
indagare. Così è dunque che la fibrina fluida, 
il siero , il cruore son essi che somministrano 
tutto l'occorrente a dar que' prodotti ; e quei 
prodotti vogliono essere perciò distribuiti sot- 
to i tre sommi capi seguenti: slravenaraento 
di siero, il quale, dove si rimanga solo senza 
l'aggiunto di altro componente, perniane nel- 
lo stato suo di fluidità ; slravcnainento di 
fibrina fluida, la quale, secondo l'opportunità, 

0 si solida essa sola, o si unisce ad altro com- 
ponente, od assume altra forma; struveuamen- 
to di cruore o puro ,o variamente con altri 
componenti commisto. Gli stravenameuti di 
siero e di fibrina, o separali o fra loro uniti , 
sono i principali prodotti della infiammazio- 
ne, come quelli dai quali appunto si formano 
le più frequenti, le più materiali, le più gra- 
vi alterazioni delle membrane viscerali e dei 
visceri . Che anzi eglino sono che costitui- 
scono la materia stessa purulenta, come a suo 
luogo dimostreremo. Il cruore è quello che fra 

1 prodotti della infiammazione di r.tdo si mo- 
stra puro e solo; ma per io più si trova coinè 
sangue (ulto intero iusienie agli altri due. 
Sotto la denominazione di stravenameuti di 
alcuno o di più d'uno dei componenti del san- 
gue uou si intende qui attiche I' uscita loro 
dai capillari venosi , dentro i quali il sangue 
fu cacciato dalla forza del cuore e dell' altiero 
arterioso: forza cresciuta già prima de* la for- 
mazione del viluppo, ovvero ben anco dopo 
formatosi il viluppo. Dico capillari venosi , 
per ciò che in essi ripara il sangue tutto o 
quasi tutto dell'albero arterioso, ed essi uè ri- 
mangono ingorgati sino a«l esserne dilatali, 
dan «io al sangue opportunità «li formare una 
stasi, cioè a dire, come abbiamo spiegalo, un 
rallenta meli lo di moto del sangue a cui pre- 
stano ricetto. 

Ma in qual mo«lo si fanno eglino tali slra- 
veiiameu ti l f*er quale meccanismo? l*cl piu 
semplice. A traverso i pori dei minimi va sel- 
lini passano i conqioueiiti del sangue, o !' uno 
o 1' altro, o tutti, secondo le coucausc (die in- 
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fluiscono a produrre le. differente « rhe noi 
iioo siamo in grado di additare. Che la cosa 
sia in effe! lo così , è facile capacitarsene. Per 
quanto siano esaminati i capillari , abbiavi o 
non abbia vi r ingorgo infiammatorio, e per 
quanto si sia su di essi sperimentato eolie 
injctioni, non vi si trovano condotti cserclo- 
r *S non organi di sorta che possano, nè si sa- 
prebbe dir come, fare una separatione degli 
clementi del sangue , o vorremo dire una fun- 
zione di secrezione , e recar la materia fuori 
dei vasi. Chè anzi liberissima niente trascorre 
il sangue nel l'animal vivo, circolando dagli ar- 
teriosi ai venosi , ed altrettanto fa nel cada- 
vere a volontà deirosservalore, che lievemen- 
te pigiando lo spinga dagli uni agli altri ca- 
pillari più sottili; perocchVgli non vedrà mai, 
neppur nel caso di forte viluppo infiammato- 
rio, traviar sangue per alcuna apertura ben- 
ché minima , che certo non vi è. Adunque la 
mancanza assoluta d'ogni altro mezzo iniagi- 
uabile e la facile opportunità dei capillari po- 
rosi mostrano chiaramente per qual modo suc- 
ceda lo stra vena mento. E tanto più i cappiU 
Wi venosi saranno acconci a permetterlo, 
quanto che le pareti loro tenuissime non pos- 
sono a meno di essere a proporzione porose, e 
nel caso poi di viluppo infiammatorio sono 
dilatate assai oltre 1’ ordinario dal sangue iu- 
trusovi: condizioni amenduc che debbono ren- 
der facile l'uscita della materia fluida conte- 
nuta. Procedendo ci cadrà il destro di far no- 
tare altri fenomeni confermativi della cagione 
a cui attribuiamo lo strayenamento dei com- 
ponenti del sangue. Qui giovi notare soltanto 
come, a misura che l'anatomia è andata perfe- 
zionando la cognizione dei capillari sanguigni 
e de 1 linfatici, i fisiologi sembrano aver di- 
menticalo die le membrane , base prima di 
tutto l'organismo animale, sono porose e bei» 
anco porosissime, e che per conseguenza tutti 
quanti i vasi e gli organi lo sono altrettanto; e 
così hanno ammesso in questo particolare una 
distinzione di (tori, altri organici ed altri inor- 
ganici. La qual distinzione non ha alcuna rea- 
lità, è super vaca nea e non ad altro buona che 
a distoglier la mente dal ridurre la spiegazio- 
ne dei relativi fenomeni a quella ultima sem- 
plicità a cui dev'essere ridotta. E forse le se- 
crezioni elleno stesse in cohclusioue vanno a 
risolversi ucllo stravenamenlo dai |>ori; strn- 
venamento propriamente talo iu quanto che 
le secrezioni sarebbero opera dei capillari ve- 
nosi, non degli arteriosi, ai quali ultimi la 
comune opinione attribuisce tutta l'opera 
della secrezione. Ma ciò sia detto per passo, 
non essendo lo sco|>o nostro di procedere ol- 
tre in tale investigazione. 




CAPO IV. 


Soluzione d'una difficoltà. Emottisi. Enxor - 
rmgit del cervello e delle sue membrane 
Osservazioni di Spallanzani inforno ai 
globetti rossi del sangue. 

Stando a quello che abbiamo detto nel Ca- 
po precedente occorrerà di leggieri una diffi- 
coltà. Se gli stravenamenti sono o)K*ra della 
porosità dei capillari? perché nelle infiarrtma- 
iioni viscerali il sangue non istravena egli 
tempre nella sua integrità, che anzi il feno- 
meno è il massimo numero delle volte limita- 
to alla uscita parziale d' alcuno de' suoi com- 
ponenti immediati ? 

Per dileguate queste difficoltà comincie- 
remo a notare che il sangue negli accessi della 
emottisi veramente si stravena nella sua in- 
tegrila, nei! è già la sola materia colorante, o 
eraatosina. rota' ora è stata denominata, che 
attraversi la porosità.dei capillari; ma gli è 
altresì vero che le eraoltisi, al paragone an- 
che delle malattie infiammatorie appartenen- 
ti alla sola cavità del petto, sono di lunga ma- 
no più rare; laonde si tratterebbe d’ una ec- 
cezione a fronte d' una generalità. Noteremo 
inoltre che Pernottisi non suol essere accom- 
pagnata per l'ordinario da tanta diatesi quan- 
to io sono le gravi infiammazioni, e non ne 

£ resenta l'andamento, tranne quando e la in- 
animazione e la emottisi si trovino insieme 
unite nel polmone. 11 suo pericolo sta nella 
emorragia che può essere infrenabile c nelle 
conseguenze che può avere, guastando, coll'ali- 
da r del tempo e colla .-«accessione delle recidi- 
va, la tessitura del viscere. Dalle quali cose si 
potrebbe conghiot turare che nella emottisi il 
viluppo capillare come prima viene forman- 
dosi ue'capillari delle vene polmonari, a ma- 
no a mano si dilegui per la emorragia stessa; 
sicché poca opportunità rimane ai lavori con- 
secutivi di quel viluppo. 

Coloro i quali hanno per fermo non poter 
nascere emorragie polmonari altro che da la- 
cerazione di vasi, operata Ju qualsivoglia cau- 
sa, e non esser punto affare di trapelamento 
dai pori dei vasi ingorgati, non pongono men- 
te a ciò che sarrebbe conseguenza necessaria 
d'una lacerazione di vasi in un viscere qual 
è il polmone. Un tal viscere, il quale inces- 
santemente fa, si può dir cosi, la funzione di 
un mantice, mentre i vasi, dai quali il sangue 
si stravena, non possono essere se non quelli 
che appartengono a qualche parte della mem- 
brana bronchiale, sulla quale appunto il man- 
tice si mette a giuoco, sono tali circostanze 
che alla rottura u' un vaso o capillare o altro 
non pennellerebbero mai dì cicatrizzarsi. Il 
cioatrizzarsi di vasi, lacerali, così comcd'ogni 
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altra parie, ed anche più, esige quiele del ra- 
so, accostamento dei lembi , opportunità alla 
fibrina di gettarsi, come mostreremo meglio a 
suo luogo, là dove occorre di chiudere e con- 
solidarmi. Or queste condizioni come sperar 
di ottenerle sotto il perpetuo alternar del re- 
spiio? Al contrario se noi porremocheil san- 
gue trapeli dalle pareli dei capillari che futo- 
no prima ingorgati, che è poi quella sorte di 
trapelamelo che i Gret i denominarono diti- 
p*desi t comprenderemo come t essi I* emorra- 
gia col cessar dell'ingorgo che per l'emorra- 
gia stessa tu tolto. E di vero molte ho vedia- 
te emoriagie polmonari calmate più o meno 
picstocon picr itila cura aiilifltigistica, sebbe* 
ne in qualche caso l'impeto primo fosse mi- 
naccioso e preceduto da grave senso di slriu- 
gimento ai precordi ; ed ho pur visti e notati 
lagrime voli casi, in cui ^busalori dei salassi, 
che non misurano diatesi c ad ogni spruzzo 
di sangue «lei polmone non rifiniscono di sa- 
lassare, mandarono a perire cmoltoici, il cui 
cadavere non diede segno 4? infiammazione; 
ma queste tose non sono qui di pertinenza 
nostra, lo alcuni casi non ho più veduto ri- 
«omparire l'emorragia ed. in altri ricomparire 
bensì; ma colpa le nuove cause che si sareb- 
bero potute evitare, od anche ij temperamen- 
to del malato, contro cui l* arte ebbe potere. 
E ciò baata qui all' intento nostro intorno a 
questo argomento di coi non accade ora di 
ragiouare distesamente. Aggiugnerò soltanto 
che se altri da ciò desumesse una eccezione 
all csicr sempre il viluppo capillare essenii d- 
mente proprio dei capillari veuosi, per cièche 
in taii emorragie il color del sangue indica 
d essere arterioso, consideri che veramente 
il sangue venoso polmonare non è altro che 
arterioso purissiiuo.uacilodi fresco dal hi fab- 
brica del polmone. In quanto a | -ole re vedete 
emorragie nei vivente abbiamo pur la epistas- 
si, la quale ancora più chiaro si comprende 
esser operata senza infiammazione dalla mem- 
brana «die tappezzi* I' organo dell' olfatto. E 
quindi parimente bisogna conchiudere che 
appena un viluppo capillare si va ivi forman- 
do, se tanto è ebe si formi trattandovi di al- 
tare meno grave assai della emottisi, si scari- 
ca tosto mediante la emorragia, sicché nou 
può avere ninna delle conseguente del vilup- 
po infiammatorio permanente, costitutivo di 
VIP» vera infiammazione. 

Sotto l'aspetto delle emottisi voglion esse- 
re riguardale anche fe emorragie del cervello 
e «Ielle. sue membrane, cagione dell'apoplessia 
e delle sue gravi conseguenze. Se non che ci è 
una «ljifcreuza notabilissima, ed è che il san- 
gue stra venato non ha esito fuori del cranio, 
come lo ha quello della emottisi fuori del pol- 
mone. E queste emorragie del cervello, tra 
|ier l'amia meli io. loro e per le conseguente, 
sono ben diverse dalle vere cefaliti, nelle qua- 


li il cadavere mostra il viluppo capillare an- 
che senza che sia avvenuta emorragia interna. 
Le qu.iii cose qui si ricordano soltanto per ca- 
varne la conseguenza che tali emorragie non 
sono già opera *li vera infiammazione alla qua- 
le è necessaria la presenza di uq viluppo ca- 
pillare, avente un certo periodo didurata, ma 
sono casi di pletora, ciò che importa distin- 
guere, casi che si risolvono in emorragia. 

Or dnnque per la soluzione compiuta del- 
la difficoltà ohe ci siamo proposta diremo che 
se in cosi fatti casi non si osserva la parziale 
uscita uè del siero nè della fibrina fluida, ciò 
proviene dal non esservi preceduta la condi- 
zione principale da cui deb he essere favorito 
il formarsi del viluppo infiammatorio; la qua- 
le si e il moto fortemente accresciuto della 
circolazione, per cui si comincia fin dentro i 
vasi lo scioglimento di quel poco vincolo d'u- 
nione dei tre componenti immediati dei san- 
gue: condizione necessaria alla successiva for- 
mazione dei prodotti del viluppo capillare. 
Senza ciò, data la opportunità, si avrà l'emor- 
ragia, cioè il sangue trapelerà dai pori deYa- 
piHari in tutta la sua integrità. E come po- 
trebb'esser altrimenti, se non ci precedettero 
le cause che preparassero l'effetto dello scio- 
glimento di quella unione, senza diche non 
possono dai rispettivi vasi riuscir separati i 
componenti fluid i?<k»si è dunque che, senza la 
previa prcparazioue, latta dentro i vasi a mo- 
do com'abbiamo detto, non si potrà avere nè 
l'uno nè l'altrodegii elementi i quali compa- 
jono di poi per opera «lei viluppo capillare, 
o separali ciascuno, o variamente corùbiuati 
soli 'altro aspetto. 

Nel Capo precedente toccammo appena del 
cruore puro, ossia nn atesina. come l'uno dei 
tre componenti che quasi mai si stra vena solo 
e separato dagli altri due. A luogo opportuno 
additeremo i casi in cui 4 osserva il suo slra- 
vasamento. Qui aggiungeremo poche parole 
per dar ragione della poca frequenza del le- 
nonieno. A quest'ctleMo ricorderemo non es- 
sere il puro cruore una sostanza fluida coni 'è 
il siero e < onte lo è la fibrina quaudo non ha 
l'oppor Inni là di solidari. Esso e un composto, 
per quanto mostra la nuda osservazione su gli 
animali vivi, di globelli rossi, i quali corrono 
lunghesso i vasi, trasportali che sono dalla flui- 
dità degli altri elementi. Vegga»*! quello che 
abbiamo notato nel Libro primo del precipi- 
tato fatto dal cruore nei casi che abbiamo a- 
vuto opportunità di osservare, nei quali esso 
è abbandonato dal siero e dalla fibrina fluida. 
Allora Terna losina offre l'aspetto d'un preci- 
pitato, quasi si direbbe, polverulento. Nell Ca- 
perà rammentata più volte dello Spallanzani 
sui leuomeni della circolazione si nota come 
spesso gli accadesse di osservare i globetti ros- 
si urtarsi nel loro cammino, impedirsi il pas- 
saggio nelle strettezze e nelle giravolte dei 



▼«sellini. Ciò che mostra la por» loro aUitmìr- 
ne a muoversi senza l'aiuto d'un fluido che li 
trasporti e la difficoltà che debbono pur in* 
contrare a trapelare dai poridei capillari sen- 
za essere accompagnati ed ajutati dall'imo o 
dall'altro dei due componenti fluidi. Del ri- 
manente anco dentro i vasi stessi renosi, ben- 
ché tutt'altro che capillari, per modo d'esem- 
pio nei seni del cervello, in caso d'infiamma- 
zione ho veduto questo abbandono del cruore 
per parte e della fibrina e del siero, ed esso 
allora ubbidire alia gravità e fermarsi perciò 
in luogo dove lo addusse il declive. 

CAPO v. 

Dello strnvenamentn del siero per infiamma - 
zione. Minore affinità del siero verso gli 
altri due componenti. Dubbio intorno a ciò. 
Jdro polmone. Color sanguinolento del 
siero. 

Entriamo a dire dei due componenti fluidi 
siero e fibrina, quelli ai quali propriamente 
quasi tutta quanta e la materia e l'opera dei 
prodotti della infiammazione vuol essere at- 
tribuita; e cominciamo dal siero. 

Il siero, che dei tre è il piu fluido, in quan- 
to che quasi lutto si risolve in acqua, è poi 
anche quello che ha il meno d’affinità verso 
gli altri due, siccome abbiamo a suo luogo di- 
mostrato. E questa affinila abbiamo inóltre 
notato come diminuisce vieppiù per forza 
della infiammazione; imperocché allora ap- 
punto si vede crescere nel sangue estratto la 
proporzione del siero verso i due altri e tal- 
volta di molto. Vero è che questo scemamen- 
to «l'affinità, in caso massime d'infiammazione 
polrebb’anch’essere illusorio, e la causa della 
più facile segregazione del siero procedere in 
vece, ed è più probabile, dalla cresciuta atti- 
vità della fibrina asoldarsi, e solcandosi cac- 
ciare da sé, per forza di stringimento. Unto 
più siero ; ad ogni 'modo però all’ interno 
nostro non òdi niun momento quale delle due 
sia la causa vera, purché Teifetto della separa- 
zione conseguiti, che è ciò solo che preme a 
noi di porre qual fatto sicuro. Chè del resto 
quando pur anche nel sangue sano la tendenza 
sebbene minore, della fibrina a solidarsi fuori 
«lei corpo fosse ella la causa di quel poco siero 
soltanto ebe allora se ne distriga, a noi torne- 
rebbe sempre tutt’uno, ed in amendue i casi 
escluderemmo la diminuzione reciproca del- 
la forza d’affinità dei due componenti flui- 
di per sostituirvi quella sola di coesione cre- 
scente della fibrina che in se stessa si stringe 
solidandosi . 

Ora, siccome qual che delle due sia la ca- 
gione, il fatto si è che il siero va liberandosi 
dalla unione sua colla fibrina e al tempo stesso 
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dal cruore, rimaso quasi tutto impigliatone!!* 
fibrina la quale si solfila agevolmente, com- 
prenderemo come nelle infiammazioni l'opera 
principale del viluppo capillare sia di lasciar 
trapelare siero dai pori delle pareti dei va- 
scllini rigonfi con maggiore facilità degli altri, 
componenti il siero; e da che il siero è in 
maggior copia ed offre maggior volume degli 
altri due componenti ed enne il più fluido, 
anzi quello cbeloèpermanentemente, per ciò 
lo slravenamento ne può essere copioso assai 
ed assai frequente. 

Noi qui non piglieremo a dire paratamente 
d'ognuno di tali stravenamenti, secondo i luo- 
ghi dove accadono; imperocché possono acca- 
dere da per tutto dove cié viluppo infiamma- 
torio che lo produce e spazio in cui si alloghi. 

Ci fermeremo soltanto alcun poco a conside- 
rare quello dei polmoni, uno dei più princi- 
pali in rispetto al viscere che ne il soggetto e 
ad alcune circostartte che lo accompagnano 
toccando «li poche altre cose che allo stravena- 
mento del siero in generale sono riferibili. Lo 
straveuamenlo dentro ai polmoni, idro- pol- 
mone, dicesi aver !» sua se«!e nel parenchima, 
c he è quanto dir lai sostanza dei polmone. Ma 
che é ella quest» sostanza «lei polmone? Grossi 
vasi arteriosi e venosi diramati in capillari e 
bronchi diramati anobi* essi e assottigliali si- 
no a formare tante cellette che accolgano l'a- 
ria, il tutto legato da poca e tenue cellulare, 
formano lo spugnoso viscere che è il polmo- 
ne. Ora quei vasi sanguigni copiosissimi che 
cacciansi nel polmone dove spargon egli final- 
mente le loro diramazioni più fine ed i loro 
capillari? In qaella poca cellulare a cui non 
appartiene la grand'opera dell'ossigenacione 
del sangue, ma quella soltanto di sostenere c 
leg «re nel loro cammino i vasi ai bronchi? No 
certamente; là non ci sono altro che i pochis- 
simi vasi bastanti a dar vita » quella cellula- 
re. Le diramazioni «lei bronchi sono esse clic 
accolgono tutie le diramazioni dei grandi vasi 
sanguigni che vanno al polmone. Adunque la 
membrana bronchiale, ricca di capillari iiz^ 
tutto l'andamento dei bronchi, quella è dove 
possono formarsi le infiammazioni che diconsi 
del polmone e che più propriamente «lovreb- 
bero dirsi dei bronchi, cioè delia interna mem- 
brana di coi i bronchi sono rivestiti, la quale 
si è che può dar luogo a Ila formazione dell’m- 
gorgo capillare e a quella consecutiva dei suoi 
prodot ti.Quando nel cadavere s'incontri l'uno 
o l'altro, o amendue i polmoni idropici, lo si 
riconosce al volume e al peso cresciuti e ad 
una certa mollezza diversa da quella che U 
epatizzazione presenta; il siero che se ne farà 
uscir fuori mostrerà chiaro lo slravenamento 
succeduto nello interno «lei viscere. Comprì- 
mendolo dalla sua parte inferiore uscirà il 
siero dalla prima divisione «lellaspera arteria 
troncala. Ma meglio e più «ut* piai «ente il poi- 



mone si anderà votando col tagliarlo in di- 
verse direzioni e spremerlo alla foggia di una 
spugna* sicché il siero ne sgorghi abbondante- 
mente. Qui si considera il caso puro e sempli- 
ce deirùlro-polmone; ma bene s| tesso vi sono 
complicati altri prodotti della infiammazione, 
e questo noi vedremo col procedere delle no- 
stre indagini. 

Quasi sempre il siero stravenato in qualcu- 
na delle grandi cavità, come sarebbe nel petto 
o nel ventre), od anche nel cranio, o in qual- 
che luogo del cervello a ciò opportuno, non è 
del colore del puro siero, ma più o meno ros- 
seggiante, talvolta al segno da somigliare un 
sangue molto allungalo. Ciò mostra chiaro che 
esso non trapelò solo e puro dalle pareti dei 
capillari; ma nello uscire seco trasse alquanto 
di cruore. Nc si potrebbe assegnare alcun’al- 
tra causa ad un tal colore, il siero di per sé 
ritraendo soltanto del verdognolo o del giallo- 
gnolo. E nè manco sarebbe da sospettarsi che 
indicasse rottura di capillari o d'altri più 
grossi vasi della parte infiammata, perocché, 
come già abbiamo notato, di così fatte rotture 
non accadono e non sono punto necessarie 
nemmeno per dare ragione della uscita del 
puro sangue. Altronde nel cadavere vestigio 
non se nc trova, e se, anche in questo caso, si 
farà trascorrere qua e colà il sangue nei ca- 
pillari, lo si vedià portarsi dovunque la pres- 
sione del dito lo spinga, nè uscir mai fuori dei 
vasi perciò che incontrasse qualche rottura 
che gliene desse agio. Sotto quali circostanze 
poi il siero, il quale abbiamo notato non mo- 
strare alcuna affinità col cruore, in certi casi 
se ue carichi tanto da poterlo denominar san- 
guinolento, noi non sapremmo conghiett tira- 
re, perciò che non sapremmo su di che fonda- 
re una plausibile conghietlura. Forse impor- 
terà anche (toro o nulla il non saperne più di 
così; ma, trattandosi di un fatto che talora si 
osserva, talora no, egli non sarebbe inutile 
l'indagare se sotto certe circostanze di malat- 
tie, e non sotto certe altre, questo fenomeno 
' ' del coloramento del siero si lasciasse osser- 
vare. 

CAPO vi. 

Esame d'ai cu ne apparenti eccezioni relative 

allo str arenamento del siero. Idropisia 

della scarlattina. Pustole della scabbia . 

Idropisia consecutiva alle intermittenti . 

Idropisia da cause controsti/no/anti. 

Dopo le generalità del Capo precedente e 'si 
vogliono esaminare altri fatti che sembrano 
eccezioni ma che per la maggior parte noi 
sono. Non tutti gli stravenainenli di siero 
procedono da manifesto e graude viluppo ca- 
pillare infiammatorio. Che anzi nei casi ai 


quali si allude parrebbe che di viluppo infiam^ 
ma torio non ce ne potcss 'esser punto, sì |»cr- 
chè non se nc veggono le apparenze, ed anco 
Perchè il versamento succede talora in cosà 
breve tempo da non lasciar credere che siasi 
già formato quel viluppo. Ne additeremo al- 
cuni esempi opportuni, ed il primo lo desu- 
meremo dalla scarlattina. Al corso febbrile di 
essa, come esantema, facilmente vien dietro 
ualche idropisia, del petto principalmente o 
i alcuna jtarte esterna, come sarebbe la fac- 
cia, lo scroto, o altra regione dei tegumenti. 
Anni sono, regnando fra noi estesamente la 
scarlattina, fra gli altri casi di idropisia con- 
secutiva ne osservai uno della faccia d'un te- 
nero fanciullo, le cui palpebre s'assomiglia va- 
no nella figura ed uguagliavano nel volume un 
mezzo uovo di gal lina, ui steso per la lunghez- 
za dell'occhio; la tensione era tale che la pelle 
n 'era divenuta trasparente e ben pallida, e<l 
il versamento erasi fatto in poche ore. Coleste 
idropisie sono senza dubbio da diatesi di sti- 
molo, per ciò che molto bene si guariscono 
colia cura controstimolante. E qui la cagione 
debb'esscre senz'altro quella stessa della ma- 
lattia, cioè il contagio scarlattinoso. Ora egli 
si può dimandare per qual maniera il conta- 
gio, che dapprima operò una lebbre con esan- 
tema sì veramente che mandò a squame l 'epi- 
demie, operasse di poi rapidamente un copio- 
so versamento di siero in questa o quella re- 
gione della cute senza nè dolore, nè rossore 
della cute stessa, che anzi si rimane pallida? 
Confrontando questo processo di versamen- 
to rapido con quello assai tardo del flemmone, 
dove ei è viluppo infiammatorio, come bene 
lo dimostrano i prodotti che dal flemmone si 
ottengono, parrebbe doversi conchiudere che 
in queste idropisie, sebbene sia fuor di dubbio 
ch'elle sono con diatesi di stimolo, il versa- 
mento del siero non sia altrimenti da viluppo 
infiammatorio. Certissimamente però esso è 
operalo pei capillari sanguigni, per ciò che ad 
ogni modo da niun'altra fonte se non del san- 
gue può provenire il siero. Che se il trapela- 
mene ci é ed è un prodotto del sangue conte- 
nuto nei capillari, come possiamo noi inten- 
dere ch'ei diano uscita al siero senza essere 
ingorgati e dispersi dal sangue. 

Un altro esempio che addurremo e che, 
quantunque a primo aspetto si paia dislor- 
mc, nondimeno con quello della scarlattina da 
qualche lato importante si confà, potrebbe 
sgomberarci la via a muover qualche passo 
onde chiarire alquanto la oscurità del fatto 
precedente. Le pustole della scabbia quando 
spuntano contengono un poco di siero. La 
scabbia non è malattia febbrile come lo è la 
scarlattina, ma è pur essa contagiosa. Anzi, 
laddove degli altri contagi non si può per an- 
cora (torre sotto gli occhi ciò in che consisto- 
no, e solamente lo si congbielluri argomea- 
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Undo, qui, fogli occhi armali di lente ed an- 
che tale olla coi nudi occhi, lo si Tede. Un ani- 
maluccio del genere degli acari è desso il 
generatore della pusloletta sierosa Egli pe- 
netra e s'annida sotto l'epidcrme, distaccan- 
dolo dalla sottoposta cute. Tra pel distacco 
deH'epiderme e per la irritazione che co 'suoi 
movimenti l'acaro non può a meno di pro- 
durre sulla cute nudala e sui capillari finis- 
simi che ella possiede, certamente que capil- 
lari dovranno un rotai poco restringersi. Bla 
dagli sperimenti di Spallanzani sappiamo che 
uno stringimento di rasi cresce la velociti 
del sangue contenuto,' di che argomenteremo 
dover crescere la circolazione capillare in 
quella piccolissima area della viva cute occu- 
pala dalla pustola pruriginosa; e ciò, come 
più sotto spiegheremo, basterà onde ottenga- 
si quel poro tra pela mento di siero quanto 
infossa riempire il vano della pustola. Appli- 
chiamo il fatto e la induzione al contagio 
scarlattinoso, attenendoci a quanto della na- 
tura dei contagi abbiamo detto poc’anzi, cioè 
ch’ei debbono di necessità essere materia vi- 
vente. Ci è però tra i due casi una differen- 
za notevole, ed è che la operazione dell'acaro 
della scabbia si fa soltanto sulla superficie del- 
la cule; e qui finisce il processo della scab- 
bia, cioè finisce coH’csantema che si propaga 
in estensione, ma non si addentra in profon- 
dità. Per contrario nella scarlattina, quando 
viene in seguito la idropisia, sono due i prò- 
cessi che si succedono; il primo sta alla super- 
ficie della pelle, o per meglio dire tra l epi- 
derrne e la cote sottoposta; il secondo, pe r ' un 
piti profondo penetramento della causa conta- 
giosa, va fin sotto la interna faccia della cute, 
tra questa e la sottoposta cellulosa. Ed è ap- 
punto là dove formasi la idropisia cutanea, hi 
quale adunque sarebbe generata dagli anitna- 
lucci della scarlattina ivi penetrati Aneheque- 
Sli, operando come fanno gli acari della scab- 
bia sui capillari interni della cute, ma più 
estesamente c senza avere da sollevar l'epider- 
sne, vi produrrebbero il trapelamenlo sieroso, 
che è quanto dire la idropisia. S’io avessi tol- 
to qui a trattar questa materia appositamente 
dovrei notaree chiarire -dire differenze, e mo- 
strare altre analogie che d sono ira questi 
due casi; ma, toccando no» qui tale materia 
soltanto per incidenza, non accade dirne di 
più. Bensì vorremmo che si avvertisse non 
aver noi qni inteso di presentare due casi i- 
‘tentici ma soltanto analoghi. 

Tornando poi all'obbielto nostro, cioè al 
piccolo ingorgo che deve accadere nei capilla- 
ri, diremo che, se in qncsti due casi non d 
può esser viluppo forte per ciò che non evvi 
I accrescimento generale delia circolazione e 
lors anco per ciò che la cule nou è ricchissima 
• 1 capillari come lo sono le membrane visiera - 
non è perù da negurc che non ci sia quel 


poco che possa bastare a prodarre rifletto. 
Imperocché, posto 1 aumento di circolazione 
capillare, si intende benissimo come i capilla- 
ri arteriosi, i quali per natura loro sono rapa- 
ci di contrazione, essi sono che debboosi allo- 
ra contrarre un po'piii del solilo e spingere 
alquanto niù sangue nei venosi di natura 
loro dilatabili. In tal modo si avrebbe, per dir 
così, un embrione di viluppo capillare opera- 
to per la solita attività e passività dei capillari 
respettivi. Nella scabbia refletto sarebbe li- 
mitato ai punti dove l'acaro costruisce le pu- 
stole; nella idropisia da contagio scarlattinoso 
si estenderebbe a tutta quella porzione della 
interna cule dove gli animalncci pervennero 
ad insinuarsi c ad irritarne i capillari. Noi ci 
slamo valsi degli sperimenti di Spallanzani 
quanto allo stringersi dei vasi e produrvi mag- 
giore velocità del sangue. Quegli sperimenti 
furono fatti col mezzo meccanico della pres- 
sione, laddove qui sarebbe rirritaziooe sulla 
fibra viva che dovrebbe generare Io stringi- 
mento. Perciò ricaviamo che l'operazione deb- 
ba essere sentita dai soli capillari arteriosi atti 
a sentirla, non dai venosi, i quali non si con- 
traggono pel sangue che contengono. 

Altre cagioni di versamenti sierosi le ab- 
biamo nei caustici applicati alla cute. Di que- 
sti a noi basterà memorarne due: il calorico e 
le cantaridi. Dna certa applicazione di calori- 
co rapida e forte, ma non eccessiva, solleva 
l’epnlerme che in qualche minuto divien tur- 
gido di siero, tacilo sollevamento, per quan- 
to si paja Iicve9)sa. non è facile chiarir bene 
in quale modo succeda. Forse 1* operazione 
prima del calorico suirepiderme, materia ani* 
male ma senza vita c che inquel primo istan- 
te il calorico non può altro se non dilatare in 
un subito, c quella che, in dilatandola, la di- 
stacca dalla viva cule sottoposta. La cute in 
vere, appunto per ciò che è viva, è irritata dal 
calorico e subisce ne'suoi capillari la vicenda 
stessa che abbiamo detto dei casi precedenti, 
e al modo istcsso produce la effusione del sie- 
ro, donde la vescica ne conseguita per l'alza- 
mento dello staccato epidemie, dove il siero 
si raccoglie. L operazione delle cantaridi, quan- 
to a staccar 1 epidemie dalla sottoposta cute, 
pare dover esser la stessa di quella d|l calori- 
co, per ciò che i caustici non operano sulle 
parti animali altro che una combustione, con 
questa differenza che l'operazione qui è molto 
più lenta. 

Gli stravenaroenti di sicro,r)ie bene spesso 
accompagnano le intermittenti delle paludi, 
c in generale dei luoghi umidi, e formano gli 
anasarrhi specialmente e le asciti, non sa- 
premmo risolutamente sceverarli dagli altri 
che hanno origine da viluppo infiammatorio, 
per ciò che anche in questi la diatesi di stimo- 
lo é sempre manifesta, e nei cadaveri sovente 
si trovano le vesl igitt delle lente infiammazia- 



ni a cui i maiali andarmi soggetti. Ma, a vole- 
re sedare in che consista la cagione delle feb- 
hri periodiche cosi mirabili ch'elle sono nei 
loro fenomeni, e come da quella stessa inter- 
nata nella cateto trasportata dentro qualche 
c sititi! si producano que'versaraenti disierò ci 
bisognerebbe indagar prima ima cosa ancor 
più ammiranda ed oscura, tale a dire in che 
consista ciò a cui si dà il nome di miasma dei 
luoghi umidi o paludosi,* incognita di un pro- 
blema che è ancorarla sciogliersi. Questa inda- 
gine però è affai lo estranea all'argomento che 
qui ri siamo assunti Hi trattare, e perciò non 
entreremo in questa fatica. 

Finalmente diremo dei casi che propriamen- 
te meritano il nome di eccezionali, e sono 
quelli che si generano sotto una diatesi di con- 
tro* li molo, con essa si mantengono e cresco- 
no, nè altrimenti si guariscono se non median- 
te una cura stimolante generosa. Un caso gra- 
vissimo di anasarea con idrotorace, generato 
dalla diminuzione degli stimoli consueti e ne- 
cessari, cresciuto enormemente e condotto 
presto a morte da una cura con t rosi i molante, 
finalmente guarito con dosi generose doppio 
e di scelti tini e vitto analogo, si è quello da 
me riferito nel V Appendice, Serie prima. Sto- 
ria XIV. Parimente ai casi eccezionali è da ri- 
ferirsi un altro della Serie medesima. Sto- 
ria XI. In quel ginocchio, a cui sopravvenne 
tanto straordinario gonfiamento, senza dubbio 
ciò fu da grave stravenamento di siero, e si 
poteva dire un'idropisia del Rocchio. La for^ 
mozione di quella idropisia w rapida, la dia- 
tesi certamente fu di controstimolo, la cura 
fu stimolante, e l'esito felicissimo, senza pur 
ombra di suppurazione. Ecco dunque tra que- 
sto e l'altro, a cui ho fatto allusione prima 
due stravenamenti avvenuti sotto una diatesi 
opposta a quella d'infiammazione. Quel ver- 
samento non fu dunque prodotto da viluppo 
infiammatorio, nondimeno lo fu dai capillari 
sanguigni, giacché quel siero deve essere usci- 
to di là dove sangue si contiene. Più di cosi il 
fatto non ci mostra, nè saprei come concordar- 
lo, quanto alla causa, cogli altri procedenti da 
causa opposta. Dirò soltanto aver noi intorno 
a questa materia un fatto generale che va di 
conserva con quello; fatto che spesso s'incon- 
tra nell'esercizio dell'arte e eh e d'assai grave 
momento, il presentarsi cioè sintomi e malat- 
tie eguali, in apparenza almeno, e con diatesi 
opposta. 

Potrei qui aggiugner altri casi da me osser- 
vali d'idropisie generateda cause controstimo- 
lanti,* ma al bisogno presente bastano i duè 
narrati. Piacerai nondimeno di aggiugnerne 
uno venuto in questi ultimi giorni |i635) sot- 
to la mia osservazione. Un amico mio, sculto- 
re in gemme, che lascerà di sé illustre memo- 
ria finché le belle arti vivranno, cominciò a l 
essere affetto Ha ì poemi d nasi, da dispepsia, da 


insolita debolezza muscolare e inaf Illudine 
a'snoi lavori. Fu consigliato ad un vitto mollo 
sottile, all'uso dei purganti, insemina ad una 
cura debilitante, alla quale per alquanto tem- 
P° 9Ì attenne. Egli era ridottoa mollo catliro 
partilo, quando cominciò ad accorgersi che 
per tutta la ente ed anco nella faccia si gon- 
fiava notabilmente. Gli furono suggeriti rime- 
di detti diuretici, ma lo stomaco non vi reg- 
geva. Venne a me. per fantina nostra amici- 
zia; ed io, considerato sopr'ogni altra cosa il 
• eontinno crescer del male col durar continuo 
nella cura debilitante, mi parve di sottoporlo 
ad una opposta. Il è mi distolse il sopravvenu- 
to stravenamento generale, ed assai notabile, 
di siero nella sua cute. L'oppio, le bevande ge- 
nerose ed un buon vitto Io hanno ritornato 
alla salale, della qoale gode già da più d'un 
anno, e la scomparsa dell'incipiente annasar- 
ci è stata compiuta. 

S°gg' u 8 ner ^ anc be al proposito stesso un 
altro caso venule sotto la mia osservazione fin 
dal principio del secolo, che mi era uscito di 
memoria, e di cui pochi giorni sono ho dova- 
lo ricordami essendo venuto da me l'Indivi- 
duo che ne fu il soggetto . Un fabbro di 
struttura atletica fu colto da dolore fortissimo 
al destro ginocchio con gonfiezza che, quanto 
al colore, non aveva apparenza infiammato- 
ria; era cresciuta rapidamente , e mostrava * 
secondo l’opinione mia, d'essere stata genera- 
ta da versamento di siero. Nondimeno il giu- 
dizio dato da quanti avevano veduto il inalato 
ed avevano assunto di curarlo era di malattia 
infiammatoria. Loavevano perciò trattalo con 
salassi e con tutto il resto del metodo antiflo- 
islico; ma senza sollievo, nè del dolore, nè 
ella gonfiezza, anzi con manifesto peggiora- 
mento dello stalo universale. Lo curai coll’op- 
pio, ed anco a dosi generose, sicché potei ve- 
derg dissipato tutto quanto il tumore e tor- 
nar il ginocchio allo stalo di prima. Ricupera- 
ta la salute egli risentiva di que’ dolori per o- 
gni poco che facesse uso di rimedi debilitanti 
che dagli amici, o da qualche medico gli veni- 
vano consigliati. Un me ico fra gli altri gli 
consigliò la chinachina e un decotto di salsa- 
pariglia, ma ben presto l'uomo si accorse alle 
sue spese «lei pessimo consiglio, e tornò alk'op- 

f >io e all’uso generoso del vino; d'allora in poi 
a salute sua fu stabile, e tale si conserva pur 
oggi, dopo oltre irent'anui da quella nudatila. 

Tutti e quattro i casi qui riferiti apparte- 
nendo evidentemente a diatesi grave di roo- 
trostimolo, sono chiarie confermativi del fat- 
to generale ricordato di sopra, nè ci bisogna- 
no commenti. Per avventura questo fatto d* 
idropisie da diatesi di controstimolo troverà 
poco o niun assentimento presso i medici che 
nel trattamento delle idropisie non si scosta- 
rono mai dai diuretici e dai purganti, e da 
lotta la suppellettile della cura antiflogistica. 



S» non osano negare i falli ri terranno)! fuo- 
ri dell 'ordinario da nou meritare tampoco lat- 
t emione dello uomo liticarle. Ma i'esperienia 
mi» m'insegna che cositi») le idropisie se non 
sono punto comuni, nè tampoco sono rare. E 
mi giova sperare che se gli uomini dell'arle 
si porranno un poco di allenxione si avver- 
ranno a trovarne dei casi non .li rado, e po- 
tranno guarir felicemente qualche idropisia , 
dove coi diuretici eroi purganti non olleunc- 
ro ebe peggioramenti. 

CAPO VII. 

Sol id (intenti della fibrina dentro i vasi vi- 
venti. Operazione apposita. Alcune dedu- 
zioni. 

Questo componente del sangue mostrammo 
giù esser quello che ha U parte principale nel- 
la I unzione della triplice separazione per o- 
pera della infiamma zinne. In quella funzione 
egli si presella all'occhio più o meno copioso, 
più o meno indurito, ma nudamente e sciolto 
dagli altri due che in apparenza costituiscono 
essi soli, nella duplice separazione, la massa 
dei sangue estratto in istato di salute od an- 
che eli malattia non infiammatoria. Dimostre» 
remo ora la fibriua essere altresì quella che 
sostiene la parte principale nel formare i pro- 
i * ot *“ Dìin;41 ioi»e; e comincieremo 

dall osservare ciò chVlla sa far di per sé. non 
mischiata con nessuno degli altridue. La pro- 
prietà, più veramente la maggiore facilità, 
«he ella dk a divedere d'aver acquistato per 
opera della infiammazione si è di solidarsi. 
Questo solidamento lo manifesta in atto non 
solamente col formare la crosta, tosi detta, 
nel sangue estratto dal corpo, ma lo mostra 
inoltre dentro al corpo stesso nella carità do- 
ve statino i vìsceri e dove appunto la infiam- 
mazione ebbe la sua sede. 

Posto adunque che, di perse sola, essa non 
può altro che passare dallo sialo di fluido a 
quello di solido, in que'iuoghi dove si saia so- 
lutata la dobbiamo trovare sotto le forme e le 
condizioni che possono essere richieste dalia 
sede appunto dove il fenomeno si operò. In- 
comincieremo a considerare prima di ogni al- 
tro quello che è il più semplice ed evidente 
tra tutti i consolidamenti che dentro al corpo 
succedono, e sì che si opera e rimane dentro 
qualche vaso venoso e che trovasi nel cadave- 
re. Lo si osserva di frequente nei seni della 
dura madre, quando vi fu una grave menin- 
gite. Aprendo, per modo d'esempio, il seno lon- 
gitudinale nella sua lunghezza si scorge per 
tutto il suo andamento un solido in forma di 
cordoncino tondeggiante ovvero di nastrino 
piatto che, afferrato con sottili pinzette, si la- 
scia sollevare ma non lauto facilmente si strac- 


cia, ed è manifestamente tutta fibrina di co- 
lor bianchiccio, e d'ordinario non ci è ombra, 
nè di cruore, nèdi siero,- perciò ebe, il conso- 
lidamento della fibrina sola essendoselo per- 
fetto, il siero fluido ed il cruore, liberi dalla 
fibrina, seguitano ildenlive delcervello verso 
1 occipite, sgombrando affatto illuogo dove la 
fibrina si rimase consolidata. Nè il solida men- 
to é sempre limitato al seno, ma si lascia scor- 
gere altresì nei tronchi venosi più grossi che 
versano ivi il loro sangue; di maniera che, sol- 
levando destramente il cordoncino, questo se 
nc * r ® c t ^* e * ro P* r fianco altri più sottili, for- 
matisi a destra e a sinistra dentro i piccioli 
tronchi sboccanti nel seno; ed ho talora ve- 
duto dei cordoncini penetrati più addentro 
sino nelle prime ramificazioni. Tagliando al- 
lora dall' una e «lai! 1 altra parte il più ‘lonta- 
no che si può dal seno queste produzioni late- 
rali di fibrina ed estratto il pezzo da tutta la 
lunghezza del seno, quasi parrebbe di vedere 
un verme colle sue gambe Qui la fibrina su- 
Jidala appariva distesa lunghesso il seno, ap- 
punto come il luogo portava. Neii'orerehietta 
destra del cuore e nel ventricolo dello stesso 
lato si trovano altri solidaraenti di fi brina che 
comunemente diconsi polipi. Eglino sono di 
forma irregolare per lampieeza cd irregolarità 
de luoghi dentro ai quali possono formarsi. E 
sono poi ambe imbrattati di cruore, perocché 
ivi la massa del sangue csseudo più volumi- 
nosa, la separazione compiuta delia fibrina ili 
necessità riesce più difficoltala, laonde si fa 
più imperfettamente, nè il cruore trova fat i- 
le esito onde lasciar di se al tulio priva la fi- 
brina. « - 

Ma questi consolidamenti interni avvengo n 
èglino durante la m. latita, o soltanto allora 
quando il cadavere si rimane senza vita? Im- 
perocché parrebbe rhe U segregazione dei 
componenti richiedesse la quiete della massa 
del sangue e non potesse formarsi durante la 
continua circolazione. Così parrebbe, ma ab- 
biamo dei fatti che non ci lasciano dubitare 
che siansi (ormati dei solidamenti di fibrina 
durante la vita, e ne troviamo registrati pres- 
so gli osservatori. A me pure è toccato d’ os- 
servarne un caso, ed è il seguente. Un nomo 
di grave età ave* avolo un attacco d'apoplessia 
ed era rimaso paralitico dal lato destro. Di li 
a non molto n ebbe un secondo ed io Jo feti 
salassar di nuovo e ripetutamente. Poto stau- 
te dopo l'ultimo salasso da me ordinalo la fa- 
miglia mandò per me in gran fretta, per ciò 
che, a detta loro, il salasso aveva mostralo un 
fenomeno straordinaria Mi fu presentato, di- 
steso sur un piattello, un corpo lungo cilin- 
drico, che pareva un vermicello di pasta di 
mediocre grossezza d'un biapco-giallogiiolo, c 
dettomi affermati vamenle esser un verme. 11 
chirurgo s’era benissimo atcoi lo che non era 
illro che un pezzo di fibriua solidatosi dtn- 
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tro la vena , ma coloro non gli prestarono fe- 
de. Interrogatolo del come n'uscisse fuori, mi 
disse che, visto il getto del sangue arrestarsi 
subitamente ed osservando bene,s'accorse co- 
me al taglio della vena assai ampio crasi affac- 
ciato qualche cosa che presentava la l'orma di 
un'ansa. Introdotto allora uno specillo nel va- 
no di quella ne estrasse facilmente quel pet- 
zo di fibrina cilindril o. La paralisi, che era 
comparsa fin dai primi accessi d'apoplessia, 
era a destra, ed il salasso di cui si parla fu fat- 
to a sinistra; il malato campò ancora parecchi 
anni, e noti male, ludubitalamenle il pezzo si 
solido nella vena stessa tl 1 onde usci ; l' anda- 
mento del sangue venoso e l'applicazione del- 
lo strettoio lo provano ad evidenza. Dei resto 
non ci debb'essere difficoltà ad ammetter la 
possibilità del formarsi un cosiffatto solida- 
mente della fibrina dentro il sangue nell’ uo- 
mo vivo, da che il fenomeno succede nelle 
vene. Imperocché in queste il sangue s'inoltra 
agiatamente non più sottoposto ai battiti forti 
del cuore e delle arterie, dalle quali , in tra- 
gittando per esse, ha ricevute le straordinarie 
scosse che, nelle malattie itili, miniatone , co- 
me abbiamo dello a suo luogo, preparano la 
triplice separazione del sangue. Che se questo 
in realità è il caso anche dei seni del cervello, 
nonammctterògiàche possa esse rio del le orec- 
chiette e dei ventricoli del cuore, dove nella 
circostanza di morte j»er malattia infiamma- 
toria più che in ogni altra circostanza si lor- 
roauo i polipi. Imperocché tali solidamenti 
della fibrina formami in organo tanto neces- 
sario alla vita, ch'ella andrebbe a spegnersi 
appena si formassero; e forse si formano di 
necessità soltanto nella estrema agonia di 
morte. Chi cercasse internamente in altre ve- 
ne in circostanze analoghe vi troverebbe pro- 
babilmente a quando a quando dei «onsolida- 
menli, anche lontaui dalla sede della infiam- 
mazione; da clic, ue li osservazione ora narra- 
ta, la vena, dove il fenomeno ebbe luogo, non 
aveva piuflo che fare, quanto a vicinanza, col 
cervello, sede della malattia. Dai solidamenti 
di fibrina nei rami venosi c l'or s'anco nei ca- 
pillari provengono per avventura la paralisi 
od altri fenomeni morbosi consecutivi all'a- 
poplessia o ad altre affezioni infiammatorie 
del cervello. 

capo vili. 

Solidamente} della fibrina fuori dei oasi per 
st reto enumeri to capi II a re. Si fa dai pari ca- 
pillari , come quella del siero . Varietà del- 
lo s trave aumenta f brinoso. Impronte di 
cruore nella fibrina. Illusioni che fanno 
parer generati dai vasi. 

I solidamenti fibrinosi del quali abbiamo 


sinora parlato si perlengono all' interno di 
grossi vasi dentro i quali l'osservatore li tro- 
va belli e formali. Iu questo caso la fibrina 
non piglia altro collocamento, non assume al- 
tra figura, se non quanto le si richiede a stri- 
garsi dagli altri due componenti, rimanendo- 
si libera per la lunghezza di una data porzio- 
nedet vaso. E sotto questo rapporto il suo so- 
ndarsi è paragonabile al formarsi della coten- 
na che sovrasta all' isola del sangue d'infiam- 
mazione e che è pura fibrina, colla differenza 
che qui, per le circostanze esposte altrove, 
non potè liberarsi al lui lodai cruore. Ci faremo 
adesso a parlare dei casi nei quali entra una 
condizione ragguardevole che differeuzia assai 
il fenomeno del solidaraento; ed è quando la 
fibrina non si offre all'occhio altrimenti che 
stravenala dai capillari del viluppo infiamma- 
torio. A ciò si richiede ch'ella sia fluida, co- 
me in effetto ella è circolando col sangue mista 
agli altri componenti. Posta la quale fluidità 
è evidente che la via onde trapela non poò 
essere se non la porosità delle pareti dei ca- 
pillari venosi, i soli, come abbiamo dimostra- 
to, clic formano il viluppo infammatorio, per- 
ciò che sonoisoliturgentidi sangue. Per que- 
sta via dunque debb'ella uscire ai modo come 
esce il siero; e dove non avesse ella d’iudole 
sua, o non avesse per la infiammazione ac- 
quistata la tendenza a solidarsi, stravasata 
che fosse c permanendo tuttavia fluida, costi- 
tuirebbe di sè una idropisia come fa il siero , 
nè ci sarebbe differenza se non in rispetto al- 
la quantità e qualità della materia. 

Nelle infiammazioni della pleura e costale 
e polmonare uno de' più manifesti effetti del- 
la fibrina, che slravenando si solida, si è 
quello di gettarsi tra mezzo alle due superfi- 
cie infiammate ivi formando di sè un corpo 
intermedio, il quale, aderendo all'una e al- 
l'altra, le vincola insieme. Queste adesioni co- 
si operate, dove sono più estese, dove più li- 
mitate, dove più forti, dove più molli, ed of- 
frono diversità di figure e di accidenti conco- 
mitanti. Parlando dell'isola del sangue estrat- 
to nella infiammazione già femroo notare co- 
me h» fibrina dia subito a divedere la tenden- 
za sua ad appiccarsi dovunque e persino ad la- 
na superflue solida ben anche poco acconcia a 
prestarsi a ciò; tanto che la si rimane aderen- 
te qua e colà, e qualche volta in tutto l'ambi- 
to delle pareti persino d'un vaso di cristallo 
liscio dentro cui il sangue è accolto. Non dee 
dunque far meraviglia se tra le due pleure, 
massimamente quand'elle sieno atnendue in- 
fiammate ed abbiano un copioso viluppo ca- 
pillare, lo slravenamento della fibrina formi 
adesioni così forti che difficilmente sciolgonsi, 
e bene spesso, anzi che sciogliersi, siano lace- 
rate dalla mano che tenta farsi strada fram- 
mezzo. 

Le molte differenze però che s 'incontrano 



in questi solidamente della fibrina non tolgo- 
no che la causa e la maniera come si formano 
le adesioni non siano in ogni caso le slesse. 
Talvolta gli attacchi j>oco estesi e moli» !©«*- 
niano come delle briglie o dei legami che’ in 
uno o in più luoghi affiggono il polmone al to- 
race lassamente , sicché la mano, senta nulla 
•tracciare e con facilità, scioglie ogni vincolo. 
E*s» pe)ono allora veramente pelli di mem- 
brane a cui gli inesperti si lascian facilmente 
indurre ad attribuire qualche sorta d organiz- 
zazione. E di vero uua tal maniera di solida- 
mente è quella che più d'ogni altra ricevette 
il nome di pseudo* membrana. I diversi punti 
del viluppo capillare che gettano più o meno 
fibrina , i tempi vari» deir uscita nel decorso 
della infiammazione , i movimenti del torace, 
la successione di versamenti nuovi in vicinan- 
za d'altri precedenti di fresco oppur di antica 
data sono tutte circostanze capici di produrre 
molte diversità e talvolta assai oscure e cu- 
riose. Di queste cose diremo ancora in altre 
occasioni, dovendo esaminare altre complica- 
zioni di stravenamenti. Qui ricorderemo sol- 
tanto, ad esempio delle varietà considerevoli 
che avvengono per la sola diversità del tempo 
della separazione della fibrina, quello ehe no- 
tammo e suo luogo (Capo terzo. Libro primo) 
della sopr.iggiuuta di una cotenna molle fog- 
giata stranamente sulla coteuna dura, od egua- 
le formatasi di prima giunta appena estratto 
il sangue. E parimente ricorderemo quella s! ra- 
na apparenza della membrana di Ruischio la 
quale non era poi altroché una pseudo-mem- 
brana che e^li produceva, sbattendo forte il 
sangue: sperimento che ognuno può ripetere 
quando gli aggradi. 1 quali solidamente quan- 
tunque apparlenganoa quel li che accadouo fuo- 
ri del <orf>o,riondiraeiio sout» pur sempre atti 
a far concepire un' adequata idea delle varie 
forme e degli accidenti a cui la fibrina può an- 
dar soggetta ne'suoi stravenamenti nella varietà 
dei casi,e serviranno vieppiù a distoglier la mei»- 
te dal credere chediensi casi di membrane e di 
pezii solidi d'altra forma jper la infiammazio- 
ne organizzati, dove in effetto non sonoe non 
possono essere. Tutto è un semplice, ma sva- 
riato 1 solida r si della fibrina, strave nandosi dal 
viluppo capillare della infiammazione. 

Dove poi la fibrina si solida attaccandosi a 
membrane molto infiammale, e perciò con vi- 
luppo capillare assai ingorgato e copioso, d’or- 
dinario ha una maggiore grossezza: e nella 
superficie, colla quale tocca il vilupjK», l’ ho 
veduta ritrarre l'impronta dei capillari con cui 
fu a contatto, e queste impronte rosse corri- 
spondere a puntino alle ramificazioni di quel- 
li, poiché sono fatte dal cruore trapelato an- 
che esso dai pori de» capillari: ed è questo 
uno dei casi in altro luogo accennalo, dove il 
cruore si slraveua puro, senza l'accoiupagna- 
mento degli altri componenti o certamente 
Risomi Oplmb 


questi, dopo slravenati, ('abbandonano. Al- 
cune volte le impronte mi si mostravano 
tanto forte colorite ed elegantemente e con 
precisione disegnate sino alle più fine ra- 
mificazioni, che a prima giunta si sarebbe 
detto esser vasi sanguigni eglino stessi bell» e 
e interi. Altre volte poi il sangue trapelato in 
copia si era diffuso, e nella sua estensione co- 
loriva di sé più o meno intensamente e varia- 
mente a macchie oa punti la interna faccia di 
quella fibrina solài al a. Questo ho bene spesso 
veduto nella superficie del cervello e su quel- 
la parimente degl» intestini infiammati 
Ma da tali stravenamenti di cruore, i quali 
mentono una vascolarilhcapillare, ninno, per 
poco che ci badi, rimarrà ingannato. Bensì è 
tacile che altri pigli inganno dove, frammez- 
zo alla fibrina strabella!», s'avvenga a trova- 
re in realità una qualche, sebbene scarsa , di- 
ramazione di capillari, o qualche vasellino so- 
litario, di cui non siano patenti le comunica- 
zioni e le dipendenze.Allorii è che questi capil- 
lari sembrando tlartcome di per sé, con poca 
o male riconoscibile relazione con altri capil- 
lari, colui che si piace delle stravaganze enoiì 
apprezza, più veramente noti ammette, la ne- 
cessaria uniformità dei procedimenti deHa in- 
fiammazione, leggermente si lascia andare a 
credere d'aver trovalo vaseltini di novella for- 
mazione. L' esser eglino avviluppati nella fi- 
brina sira venata or più or meno copiosa e va- 
riamente foggiata , e talora si che pare noa 
membrana, né potendosi facilmente far ragio- 
ne come la faccènda sia avvenuta, so no le cir- 
costanze le più fatte ad abbuiare il tenorueno 
e trarre Possertatore ad illudersi. 

Vediamo in qual modo sia da concepirsi che 
uo tal Irainulaiuento o alterazione di parti 
avvenga da coi I' illusione procedi. Stra reni- 
si fa fibrina, in grazia di supposizione, nella 
superficie toracica della pleura costale, e lo 
stravcnamenlo facciasi , com' è di necessità, 
adagio traja superficie stessa e qualche ramo 
capillare del viluppo vascolare, o anche di al- 
tro vasellino non affatto capillare , e facciasi 
per tal guisa che, accumulandosi c sotidandosi, 
vaila via sollevando cd alcun poco staccando 
dalla pleura quei vasellini sotto » quali si af- 
fonda , e sia alcuna porzioncella appunto del 
viluppo capillare, 0 alcun vasellino più con- 
sideievole serpeggiante in quei dintorni. La 
supposizione non ammette difficoltà; perocché 
da ogni singola parte del viluppo capillare, e 
ben anco da tutta la estensione di esso, la fibri- 
na può trapelate. Solo che ignoti’ opera duri 
per alquanto tempo in quel dato luogo, c sia 
principalmente colà dove qualche capillare 
prestisi facilmente ad essere sol talzalo e final- 
mente staccato e spostato di luogo, il proce- 
dere dello stravcnamenlo della fibrina, clic a 
poco a poco s'accumula c si solida, darà più e 
più risalto ut distacco e alio spostamento dei 
' io 
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capillari. E chi porrà mente a quanta disten- 
sione possono essere foriate senza rompersi 
le |wrli animali vive e molli, assoggettale ad 
una lenta e continua causa distraente, come 
tutto di si vede nelle gravidanze, nelle asciti, 
nella formazione di tumori dentro e fuori del 
corpo, non avrà difficoltà a concepire quanto 
da siffatta cagione cosi operativa possano es- 
sere nella phciolezza loro distratti e spostati 
variamente, giusta le varie località od occa- 
sioni senza guasto di continuità, vasellini te- 
nuissimi-, cedevolissimi, come i capillari di 
cui si parla. Colali alterazioni non dirò di a- 
vei le cercate a bello studio per ritrovarle, nia 
dirò bensì d 'averne alcuna volta incontrate 
per caso, sulle prime oscuramente e senza 
punto intenderle, e di poi esser entrato in 
qualche sospetto del come andasse la bisogna. 
Se non che col tempo ini venne meno la fre- 
quenza delle osservazioni e mi mainò l'oppor- 
tunità di chiarirmi a tutta mia soddisfazione. 

Le indagini che altri volesse istituire sul 
cadavere, avendone il destro e la pazienza, 
non mancheranno di mostrargli una volta o 
1" altra ili coleste irregolarità, che potranno 
anche esser fendute più appariscenti col olez- 
zo d’ infezioni. Cosi si ricuserà a buon dritto 
I* induzione ati filogica, che fa credere nuovi 
vasi generarsi dalla infiammazione, laddove 
fa infiammazione altra cctlpa non riebbe tran- 
ne quella d'avere smosso di luogo o distratti 
più del naturale ed avviluppali frammezzo 
alla fibrina quel vasellipi. Giova poi ricordare 
quanto abbiamo detto altrove intorno alledii- 
ti< olla irremovibili a cui -si va incontro am- 
mettendo questa razza di generazione. Qui 
osserveremo per ultimo come in questa ope- 
ra della distensione abbiamo un effetto con- 
trario a quello della compressione falla da 
materiale uscito pur esso, mediante stravena- 
ruepto, dal viluppo capillare in fiamma torio, 
di cui abbiamo riportalo a suo luogo esempi 
molto ragguardevoli in ordine al polmone, al 
cervello, al fegato. Cosi due effetti che jos* 
sono órsi essere in opposizione, in realità 
dipendono da una sola e medesima cagione 
colla differenza sol tanto delle circostanze lo- 
cali. Nell'un caso o la fibrina solidala è accu- 
mulata, ovvcio la materia purulenta fluida, 
prodotte ameudue per lo siravenamento, vo- 
lendo farsi luogo a vincere fa resistenza d'im 
organo solido, lo deprimono, lo schiacciano 
in qualche sua parte, sino a produrre 1 appa- 
renza di avere distillilo ciò che in effetto non 
hall punto distrutto, Nell'altro fa duo appari- 
re, generazioni organiche nuove, dove real- 
mente non sono, altro non si trovando rhe 
distensioni e dislocamenti di parti. Amendue 
le quali cose in ultima analisi si risolvono in 
illusioni prodotte da pota allenta osservazio- 
ne c da cattiva applicalo ut della logica. 
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CAPO IX. 

Epatizznzione del polmone. Condizioni prin- 
cipali di un polmone coati tutto. Accresci- 
mento di volume. Conferma delle osserva - 
zioni. Alterazione della struttura. Accre- 
scimento di peso. Cangiamento del colore. 
Prontezza con cui può formarsi l'epatizza- 
zione. 

Alla cagione stessa,cioè allo straveuamenlo 
della fibrina, vuoisi recare uno de' più gravi e 
singolari effetti della infiammazione dei pol- 
mone, e la semplicità di tale ragione-, conside- 
rando alla gravezza e speciosità del fenomeno 
si parrà torso ma none inadequala. Entriamo 
un poco addentro in materia, c mostreremo 
ad evidenza risolversi il fenomeno nella sem- 
plicità che indichiamo. , 

Esaminando repatir razione dell* uno dei 
polmoni, a voler vedere le cose chiaramente 
come elle sono, troveremo in quel polmone le 
seguenti condizioni . Primieramente queste 
due: aumento e di volume e di peso, che del- 
le altre sono le più principali. L'aumento di 
volume corre subito all'occhio, più ancora di 
quello che sia nell' idro-polmone; di maniera 
che non solamente agguaglia, ma non di rado 
supera ben anco fa cavità del torace in cui il 
fenomeno succede. Nè ciò abbiasi per un dire 
esagerato oltre la realità; perocché più volte 
mi è avvenutoti'! osservare nel lato esterno di 
un polmone epatizzato un tale avvicendameli- 

10 di depressioni c sollevamenti che 1' occhio 

11 meno esperto noii ci si ingannava e che 
con preeisiouc rispondevano queste alle co- 
stole, quelli agli interstìzi tra le costole , 
cioè ai muscoli intercostali, sicché la causa 
n' era chiarissima. E questa causa non era, 
nè poteva altro essere, se non per V una par- 
te fa tendenza del polmone ad espandersi 
per fa forza dello accrescimento successivo 
del suo volume nel decorso della infiam- 
mazione, e per l'altra la resistenza clic allo 
espandimento opponevano le costole più 
che col polessci o i muscoli. Questo aspetto 
di gonfiezza della faccia del polmone dove 
tocca le costole notai già fin dal 1 B 11 nell’ 
Opuscolo Delle malattie Infiammato/ /e, Ccc., 
ristampalo nel ib3o; c l’ho di nuovo osser- 
vato anche in appresso. Le quali cose sono 
costretto «li rammentare qui perciò soltanto 
che non c mancato chi mostrasse di dubitare 
del fatto; Mentre io parecchi anni prima del 
ifiii non solamente l’avevo osservalo, ma 
inoltre faveto mostrato agli allievi delle ime 
Cliniche. L' aumento del peso, massime nella 
epa ti trazione' ioni pietà, è tosi ragguardevole, 
epe si 1 ratta nondi olire, ma di libine, e tanto 
piìi, considerata la legge) e zza di quello vi- 
siere solo per sé, seiiz’aggiunta diuuIla.Sviof- 
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lo ohe sia nel cadavere il polmone da' suoi le- 
gami, la mano sola è «indire haslaute a deci* 
»lere della molta gravezza del peso d’un poi* 
mone opalizzalo-. Ora da questo due sole con- 
dizioni d’accrescimento di volume e di accre- 
sciuto peso una conseguenza innegabile è da 
ricavarsi. e questa è. che il processo della epa- 
lizzazione polmonare fu fatto per aggiunta di 
materia. 

Una terza condizione si è l'alt era rione del- 
la struttura e della consistenza. Il polmone è 
costrutto in modo da essere spugnoso, e di 
ciò il lattone informa pienamente, e lo ar- 
gomentiamo anche da quella certa resistenza 
che offre al taglio del coltello. sotto cui si de- 
prime innanzi di lasciarsi tagliare, come al- 
tresì dal poterlo rigonfiare e render d istico 
mediante l’aria introdotta per la trachea nel 
viscere sano, per cui tulle fe cellule ne ri- 
mangono riempite. Ora. se l’aria cacciata nel* 
le vescichette del polmone eli conferisce l'ela- 
sticità, e l'acqua, in caso d idro-polmone, la 
uale pur essa è accolta nelle vescichette, gli 
à quella mollezza pastosa che essa può dar- 
li, ne inferiremo che la materia cresciutagli 
alla infiammazione debb' essere quella per 
eoi acquista quella durezza che giustamente 
è stata assomigliala a quella del fegato: e quin- 
di iti questo caso il viscere è «lato dello epa - 
lizzato. 

Una quarta condizione finalmente si è quel- 
la ilei cangiamento dì colore. Il polmone epa- 
tizzato non ha già ricevuto questa denomina- 
zione dal color rosso-scuro per cui si assomi- 
gli esso al color del fegato, ma com'abhiim 
del lo, soltanto dalla Consistenza, per la quale, 
tagliandolo quando l'rpalizz.izione è compiuta, 
pare veramente di tagliar del fegato. Clic del 
resto il color suo bianchiccio è tut l’altro del 
rosso-cupo del fegato. E di questo colore he 
partecipa la esterna superficie, come pure la 
interna dovunque si tagli. No.terò per altro 
che si danno parimente, benché pii» di rado, i 
casi in cui il polmone epatizzalo apparisce al- 
quanto colorato in rosso dal cruore anch’esso 
stravenato. 

Si dimanda adesso quale potrà essere quel- 
la sostanza raccolta dentro al polmone, la qua- 
le, senza essere acqua, o vogliam dir sièro, gli 
cresca tanto notabilmente il volume cd il pe- 
so, gli lofga quella mollezza sua naturale e gli 
dia il color bianchiccio che non ha nello stato 
sano e nemmeno in quello d’ infiammazione, 
la quale deve dargli, ed in effetto «li dà, color 
più rosso in quanto a viluppo capillare? Ri- 
sponderemo non poter essere se non la fibri- 
na che nel sangue abbonda, che dei tre com- 
ponenti è il più pesaute, che, solidata, acqui- 
sta durezza e allora di per se sola è quasi 
bianca. La qoal fibrina non può proveuire se 
non dal sangue, e non può trapelar d'altronde 
se non dai |>ori dei Capillari del viluppo in- 
fiammai orto. 


Ma questo viluppo infiammatorio, dà cui 
nasce la epatizzazione del polmone, dove sla 
egli? Certo non nella pleura né cosi ale nè pol- 
monare; perocché queste formano il respettivo 
viluppo soltanto là dove elle stanno, cioè sulla 
superficie del polmone o in quella della cavità 
del petto. Ivi il viluppo infiammatorio è visibile 
all’occhio, e sono visibili i prodotti che vigene- 
ra.ll viluppo infiammatorio, da cui èst ra venata 
la fibrina rhe costituisce la epatizzazione, sta 
nella membrana che veste tutta l'interna super- 
ficie dei bronchi, oli remodo ricca di capillari. E 
cosi dev’essere di necessità. Imperocché intor- 
no alle ultime ramificazioni dei bronchi calle 
vescichette, nelle quali i bronchi vanno a ter- 
minare, s’aggirano i copiosissimi capillari del- 
le arterie e delle vene polmonari a traverso 
delle cui pareti il sangue dev'esser ossigenato. 
Non è dunque meravìglia se in tanta copia iti 
capillari venosi. ingorgati per la infiammazio- 
ne, alcune volte si stravena tanto' siero da 
produrle l’ idro-polmone di cui dianzi abbia- 
mo parlalo, e più spesso tanta fibrina che for- 
mi l'epa tizzazione di cui ora parliamo. 

Nè questa epatizzazione richiede assai tem- 
po a formarsi i>en anche copiosissima. Spesso 
no veduto pneumoniti di pochi giorni, trascu- 
rate nel loro principio, divenir gravissime ra- 
pidamente e terminare in morte. Allora è che 
si trova per lo più una vasta epatizzazione a 
cui l’arte non ha compenso. Perciò il medico, 
guidato da questa previsione fin dal principio, 
procederà quanto più può copiosamente sbas- 
sando e anuiiinislraifdo il tartaro stibiato 
quanto la capacità morbosa può mai portare, 
onde frenare fin da principio la tendenza na- 
turale di questo. viscere a cosi pronta ed irri- 
mediabile degenerazione. Ma di ciò ho parla- 
to nella citala Dissertazione dove meglio sì ap- 
parteneva. Soltanto rammenterò qui il caso 
osservato da me, non sono molti anni, di un 
uomó-che per l- urgenza de suoi affari avendo 
trascurata certa difficoltà di respiro che pro- 
vava da pochi giorni, e a lui affatto insolita, 
finalmente si pose in letto, dopo cresciutegli 
grandemente l'affanno. Il medico gli fece trac 
sangue due volle ; ma, per secondar la ripu- 
gnanza del malato, i salassi furono due soli e 
diedero forte cotenna. Mori in meno di qua- 
rantotto ore, c nel cadavere l’epa tizzazione del 
polmone sinistro era enorme al segno ch'io 
non mi rammentai d'a verno veduta una si- 
mile. 

N'è gli 'stravena menti di fibrina si potrà mai 
credere «he fonninsi, nemmeno in parte, nel 
cadavere. Non già che la fibrina non sia capa- 
ce di sotidarsi e dentro i grossi vasi su) finir 
dell» vita e dentro il sangue stesso dorante la 
vita, come abbiamo più sopra notato; ma sib- 
hene per ciò che> lo straveuaineolo dei ca pil- 
lar!, sia della fibrina, sia del sie/o, e opera a 
cui si richiede la vita e la circolazione. Per 
quanto dunque possa esser rapida l'uscita dai 
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tosi >li questi ilue componenti *lel sangue lo 
cessasione dell» rircolaziooc e l.irrrsto Jel 
sangue, possono tutto st più lasciare che la fi- 
brina si separi dai siero e rimangisi consoli- 
data dentro qualche vaso venoso, non mai 
eb'essa ne trapeli di fuori quando dura tutta- 
via la vita. 

Si puòronrbiudereda tutto cièche le pneu- 
monili , a propriamente parlare, vorrebbero 
esser denominale bronchiti, e ebe il polmone, 
a differenza di altri visceri, presenta due 
grandi superficie, fornita ciascuna di membra- 
na propria macola ri ss ira a, la pleura polmona- 
re onde l’esterna superficie di quel viscere è 
coperta, la membrana bronchiale, pur essa va- 
scolarissima.che si estende per tutta quanta la 
vasta superficie interna delle ramificazioni 
bronchiali. Che se a ciò si aggiunga la pleura, 
che tutto ricuopre l’ interno torace, non avre- 
mo onde meravigliarci come Iv cavità ilei pet- 
to sia, a preferenza delle altre, sede d'infiam- 
mazioni cosi frequenti e cosi spesso gravissi- 
me, e di conseguenti alterazioni organiche di 
quel viscere irrimediabilmente mortali. 

CAPO X. 

Strtwenamenti di siero e fibrina che si uni* 
scono aj'ormare la materia purulenta. Dot- 
trina della C oziane. Ippocrale^ JBoerhaave. 
Fu errata s inora la wa di cercare la for- 
mazione della materia purulenta. 

I due componenti del sangue donde P in- 
fianimazione tregge !» principale materia ai 
suoi prodotti sono stati dpi noi sino a qui con* 
siderali di sgominine lite, cadmio nei suo effet- 
to costante, salvo qualche differenza di loca- 
lità o di altre circostanze. Ma la fibrina ed il 
siero operano altresi congiuntamente, e colla 
loro congiunta operazione costituiscono il più 
ammirando, il più palese ed in uno più oscu- 
ro, o, per meglio dire, il peggio studialo pro- 
dotto della infiammai ione, la materia puru- 
lenta. Noi dobbiamo dunque spiegare di che 
ed in qual modo formisi la materia purulenta 
della infiammazione. Là dottrina degli antichi 
in questo particolare non andò più io làd'una 
parola d'ippocralc, la cozione. Egli l'applicò 
a tutte le materie da evacuare per rimedi, ma 
da non muovere tanto che si permauereuo 
crude, aspettando l'opera compiuta della co- 
zione. Questa parola vuota di senso, perciò 
che non esprime nè un fatto nè una teoria, 
regnò secoli nelle scuole, e fu applicala alla 
fabbricazione, diremo così, della materia pu- 
rulenta; la quale auch'essa dovette esser ope- 
ra d 'una cozione: ohi cu rum per ohscuris. Boe- 
rhaave sembrò voler penetrare addentro al fe- 
nomeno, ma, non guidato dalla osservazione, 
smarrì la via. Secondo lui la materia purulen- 


ta è un composto di frantumi dei solidi orga- 
nici della parte infiammata, sciolti nei Guidi 
ivi stravasati per rottura di vasi. Questa spie- 
gazione fu in gran voga; ebbe delle modifica- 
zioni, e non è spenta ancora ai nostri giorni. 
Noi dimostreremo per Io contrario che, al mo- 
do stesso come la infiammazione non genera 
vasi, neppure distrugge il solido vivo, rigoro- 
samente parlando. Varie altre opinioni si tro- 
vano, massime nei libri di chirurgia del pas- 
sato secolo, che non vale la pena di esamina- 
re. Finalmente ai tempi nostri leggiamo del 
trasformarsi la superficie infiammata in orga- 
no secretorio, da cui è fabbricata per secre- 
zione la materia purulenta. Vero è che que- 
sta opinione ci viene offerta come conghiet- 
tura; ma una conghiettuia che trasforma una 
superficie infiammata io organo secretorio, 
vale a dire una organizzazione meno com- 
posta in una che sarebbe più composta as- 
sai, è una vuota coligli ict tura, la quale, a 
vero dire, non ha per sé Tappoggio d' alcun 
fatto, e si risolve nello asserire il fatto stesso; 
cioè iu quello errore di logica per cui si assu- 
me come dimostrata la cosa che rimane anco- 
ra a dimostrarsi. 

Da questo cenno lievissimo delle opinioni 
avutesi intorno alla origine della materia pu- 
rulenta non sarà difficile il comprendere co- 
me il modo di questo prodotto della iufiain- 
mazione, prodotto che tutto dì si vede e nel 
vivo e nel cadavere, anche de’nostri giorni sia 
un problema da risolvere. La via fu errata fin 
da principio. Avrebbe bisognato incominciare 
dal conoscere il meccanismo, diciam così, del- 
la infiammazione nel viluppo capillare; e noi 
abbiamo dimostrato die gli osservatori ci 
guardarono appunto senza osservarlo. Quan- 
do s'incontrano, e spesso si incontrano, nel 
cadavere i casi di copiosa maleria purulenta 
cou tutti i caratteri aistintivi, senz'ombra dì 
distruzione dei solidi, in gravi infiammazioni 
viscerali, s'avrebbe dovuto considerar bene a 
quelle realità chiare, affine di non lasciarsi in- 
gannare dalle apparenze nei casi dubbi ed o- 
scuri ; ma in quella vece le cose evidenti furo- 
no leggermente osservate e a male considerate, 
le oscure poi interpretate a capriccio. Quelli 
che i primi conccpirouo o seguitarono l'ipo- 
tesi della trasformazione della superficie in- 
fiammata in organo secretorio delia materia 
purulenta, avrebbero dovuto cercarne le ve- 
stila nel cadavere,* e guardando spesso e con 
buon lume di ingegno ai casi opportuni e non 
trovando quello che non ci era, avrebbero per 
avventur i veduto quello che io effet to ci è ; 
imperocché s’egli è permesso, entro » debiti 
limiti, abbandonarsi alla conghiellura quando 
non si può dimeno, ben si disdice allora 
quaudo la realità aspetta soltanto la mano e 
l ccchio dell'osservatore che la colga. Termi- 
neremo queste non iuupportune avvertenze 
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con quest'alt™, e<l è, che i chirurp attesero i 
concepir l'idea della materia purulenta e del- 
la sua formazione dall'osserzare, più che al- 
tro, il processo delle infiammaziooi esterne e 
del flemmone principalmente. Ma noi abbia- 
mo altrove notato essere le infiammazioni 
della ente le meno aeconcie per osservare il 
processo di tutta l'opera della infiammazione 
nel viluppo capillare infiammatorio; sicché, 
avendo essi piglialo il fenomeno dal lato più 
oscuro, non è meraviglia se non vennero mai 
a capo di chiarirli. I coltivatori poi dell'ana- 
tomia patologica pare che lasciassero il carico 
alla chinirgia, come obbietto tutto proprio di 
ossa, l’occuparsi della natura e della formazio- 
ne della materia purulenta, e si contentarono 
di osservare superficialmente i prodotti del 
lavoro infiammatorio, senza punto internarsi 
a indagarne l'origine. 

CAPO XI. 

» , , ! 

Prima osservazione che mi si è offerta rela- 
tiva alla formazione della materia puru- 
lenta. Non bastante. 

Comincierò dal narrare la prima osserva- 
zione offertami «lai raso, osservazione che ser- 
vi a suscitarmi dei dubbi, per chiarire i quali 
mi fu forza star aspettando nuovo materiale 
che mi servisse all'uopo. Nella mia narrazione 
seguirò l'ordine de'fatti come l'occasione ven- 
ne procacciandomeli, e delle induzioni che di 
roano in mano parvenu di ricavarne. Non da- 
rò dunque a questa materia alcun ordinamen- 
to artificiale, e i iuiei lettori vedranno i dub- 
bi, i fatti, le induzioni pel concatenamento 
naturale del mio procedere. Se in ciò trove- 
ranno colpa per qualche maggior lunghezza o 
per ripetizione, spero che ne avranno com- 
penso di più chiarezza e di compiuto soddi- 
sfacimento dell' intelletto; altronde la ripeti- 
zione ho udito dire ad un grand 1 uomo esswe 
di tutte le figure rettoriche la più utile. 

L'anno secondo della mia Clinica nello Spe- 
dale Civile, già trentanni, fu recato un giovi- 
netto di circa quattordici anni, figlio d’un 
montanaro Piacentino, di quelli che calano 
giù alle pianure lombarde per buscarsi il vit- 
to lavorando alcuni mesi dell’anno. Era pelle 
ed ossa, respirava affannosamente, nè poteva 
adagiarsi in letto, ma bisognava tenesse quan- 
to più poteva il tronco ritto, tossiva qualche 
poco, ma senza escreato, ed aveva i polsi oltre 
ceuto quaranta. Dalle precedenze che si po- 
terono conoscere raccogliemmo che ammalò 
più d'un mese innanzi di un dolor forte al 
lato .sinistro del petto. Non ebbe nè medico 
nè medicine, e giacendosi sur un mucchio di 
paglia non aveva avuto da trangugiarsi altro 
che acqua, e qualche sorsodi brodo ministra- 
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togli d<\11a carità dei vicini. Non potei altro 
che conghietturare un gran guasto operato 
nel polmone sinistro da una infiammazione; la 
quale, non frenata,aveva compiuto a bell'agio 
il suo lavoro. Guardando ai solchi, che vera- 
mente bisognava chiamarli così, frammezzo 
alle costole, v'insinuai le dita snl davanti dal- 
la parte sinistra rhe, secondo la relazione, do- 
veva essere la sede del male, e coll'altra roa- 
no battendo lievemente la parte corrispon- 
dente del dorso, a un di presso così come si fa 
sul ventre d'nn ascitico, m'accorgevo, e non 
oscuramente, d'un qualche ripicchio; dal de- 
stro, esaminando al modo stesso, non m'n «sor- 
gevo di nulla. Tenni il caso per spaccialo, e 
non prescrissi che qualche leggero alimento. 
Di là a due giorni, vistolo reggere ancora, |e- 
saminai un’altra volta quel torace come ave- 
vo fatto la prima, e parendomi pur sempre da 
uella sensazione delle mie dita che fluido ci 
ovess’esscre, e beue anche cqpio.saroente, pro- 
posi ai principali chirurghi dello Spedale l'o- 
perazione dell’empiema. Niuno consentì meco, 
tranne Monteggia amico mio, dottissimo e fe- 
lice chirurgo e couscienzioso uomo, che è più, 
il quale di sè lascia onorata memoria ne'libri 
pubblicati. Egli esplorò quel torace cosi co- 
ro’ io l’aveva esplorato, fu persuaso, e colla 
ironia operazione trasseno una materia puru- 
enta copiosa tanto che pareva superasse lo 
spazio del torace dove prima capiva. Ell’era 
fluida, senza odore, bianco-giallognola, di giu- 
sta densità, e doveva dirsi a buon dritto, come 
i chirurgi dicono, pus lodevole. L'esito della 
infiammazione era dunque stato il più vasto 
empiema che possa darsi, tutto di vera mate- 
ria purulenta, non già un idrotorace per solo 
stravenamento di siero. Per alcuni giorni la 
vita del malato continuò in forse, nè io gli pre- 
scriveva altro che un leggerissimo vitto. Ma 
poco poi, appetendo egli sempre più il cibo, 
permisi (qualche più copioso nutrimento. In 
capo a pochi giorni la frequenza del polso di- 
minuiva, la respirazione migliorava, ed il cor- 
po mostrava di rimiti irsi. A dir breve, in po- 
co più di un mese potè uscir del letto, e a po- 
co a poco la respirazione tornava naturale; e- 
gli si giaceva a suo agio sull'imo, e I altro fian- 
co e guadagnava torte muscolari, come lo mo- 
strava l’attitudine al camniin-tfe. Lo tenni cir- 
ca due mesi nella Clinica; finalmente, come il 
padre, che voleva tornare a suoi monti, mi ve- 
niva sollecitando, non indugiai più oltre a 
permettergli la partenza. Egli era sano e vi- 
spo, dicevami il padre, come non era stato 
mai per lo addietro; e lo stato suo rosi buono 
gli sembrava un miracolo, perciò che lo aveva 
mandato allo Spedale più come corpo morto 
da seppellire, diceva egli, che «ome malato da 
guarire. Monteggia lo visitò più volte e dires- 
se egli la cura chirurgica che riuscì compitis- 
sima Feci che il padre mi promettesse di man- 
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«farmi qualche notizia dello slato avvenire del 
tiglio; ma le promesse non ebbero effetto. 

CAPO XII 

Induzioni che si posson ricavare da quella 

prima osservazione. Dubbi che rimaneva- 
no da sciogliere. 

Specolando la malattia ora descritta mi sor- 
gevano i seguenti dubbi. Donde provenne 
tanta materia purulenta? Da distruzione o par- 
ziale o totale del polmone sinistro? Ma una 
porzione soltanto di sostanza polmonare non 
sarebbe bastata per riuscire a tanta materia 
fluida <juan l’era quella che fu estratta. Che se 
si volesse dire tutta quanta la sostanza essere 
stala per la infiammazione convertita in mate- 
ria fluida purulenta, altre difficoltà più grati 
occorrono da riviversi. Che sarehb'cgli a v ve- 
nuto dei lanli tasi sanguigni e massime dei 
grossi tronchi arteriosi e venosi? Nell’atto die, 
secondo tale supposizione, quel viscere «'an- 
dava cosi metamorfosando ed i suoi vasi san- 
guigni struggevaiisi, il sangue avrebbe dovu- 
to sgorgarne copiosamente e spargersi nel tora- 
ce, ovvero dare un accesso mortale di eiuoi ti- 
si. Ma emottisi non ci fu inai, ed il fluido ebe 
trovammo era .marcia pura e pretta, nè una 
stilla di sangue mostrava di contenere «la cui 
avesse presi» un colore bruno, come la mate- 
ria colorante del sangue le avrebbe conferito. 
K se una emorragia o interna o esterna per 
un cosi fatto guasto di vasi fosse avvenuta, di 
necessità ne sarebbe seguita la morte subita- 
mente, uè ci sareblie staio tempo a tgencr.irsi 
tanta materia purulenta die riempisse la ra- 
pacità del torace e leiìtissiruMiucnle conduces- 
se la mori? come, senza l'opera zio ne dell'em- 
piema, sarebbe finalmente avvenuto. In oltre 
collo struggimento totale del polmone dove- 
vano egualmente andar distrutti i bronchi e 
le loro diramazioni. Nel qual caso avrebbe do- 
vuto esserci gruu tosse tino da princi|iio; lad- 
dove per ai contrario, per quanto dal malato 
udimmo, poca Ce nc lu dapprima, e più poca 
in seguito quando si trovò sotto la nostra os- 
servazione. Stando poi sempre alla supposi- 
zione dello andarsi struggendo di mano in ma- 
no lutto il polmone, parlando in ordine sol- 
tanto ai bronchi, la materia purulenta, cre- 
sciuta che fosse a certo seguo, si sarebbe fatta 
strada pei bronchi alla trachea, e cosi avrebbe 
spenta la vita per soffocazione. 

Ma tutte queste schbeii gravissime difficol- 
tà, sebbene non si possaiioni veruu modo con- 
cordare colla supposizione dello struggimen- 
to del polmone, sono un nulla a fronte <lc)Ia 
più solenne, qual e il ristabilimento del mala- 
to, che fu tanto compiuto da non lasciar luo- 
go a credere die il poi moue sinistro tosse ri- 


mato distrutto. Imperocché egli respirava lir 
berissimamente, ma non anelava camminan- 
do, giaceva sull'imo e l'altro fianco senza pro- 
var molestia, in somma stava quanto e meglio 
che prima d'ammalare Non vi sarà chi creila 
che la cosa potessi* andar cosi conun solo pol- 
mone rimastogli da respirare. 

Senza volere adunque per ora entrare nel- 
la teoria della supposizione e mostrar il modo 
come formisi la materia purulenta, ei conten- 
teremo di affermare per certo che in questo 
caso da noi riferito il polmone non fu punto 
distrutto, qualunque sia il modo com'egli si 
stesse dentro la cavità «lei torace durante la 
presenza del fluido purulento. E per conse- 
guenza chiara ed innegabile affermeremo al- 
tresì ohe quel fluido non potè essere il prodot- 
to della distruzione né poca nè molta del pol- 
mone. Alfine di giugnere a chiarire ciò che 
qui rimaneva da chiarire mi era forza di aspet- 
tare che il caso favorisscmi qualche altra op- 
portunità. 

Giovane ancora, innanzi d'esser persuaso 
che sui cadaveri meglio che in altro luogo bi- 
sognasse studiare i prodotti della infiamma- 
zione affine di trovare i fatti occorrenti, ana- 
lizzarli, coordinarli e ricavarne la teorica del- 
la genesi della materia purulenta, più volle 
m'ero imbattuto a vedere empiemi più o me- 
no vasti con qualche porzione di polmone più 
t o meno considerevole che mi si diceva , ed io 
pure crede va,cunsiini.i la dalla in fumim.it ione, 
per ciò die, toltane la materia fluida puru'eula, 
lui si offeriva all’occhio un vano che sarebbesi 
detto rappreseli lare la porzione mancante. E 
cosi foche al dì d oggi si ode dire comunemente 
da quelli che in lati casi esaminano lo stato del 
petto ed ancora sono ignari della realità della 
w> sa, trovarsi soltanto dove un quarto, dove 
un terzo, od una metà di )>oliuone distrutta 
per la infiamma ziuiie. Imperocché, non ostan- 
te le diverse opinioni projioste intorno al mo- 
llo di generazione della materia purulenta, da 
Hoerhaave in poi nessuna di esse; e neppur la 
piu recente che riguarda la materia purulenta 
come prò lotto (Turni secrezione è stata mai 
generalmente ricevuta dalle persone dell'arte. 
La fama di floerhaave e quella apparente eri- 
deoza della distruzione, la quale corre subito 
all'occhio c a chi non guarda più in là si pare 
un fallo chiaro, hanno principalmente mante- 
nuto in vigore uua tale teoria. La chirurgia 
poi contribuì a mantenere la oscurità e Ter- 
rore nel fenomeno della purulenza, appunto 
per la facilità d’ ingannarsi nou osservando 
che ai fenomeni della marcia nel flemmone e 
indie viscere esterne. Così è che bene spesso iti 
tulle le scienze d'osservazione il guardar alle 
cose superficialmente c non curarsi delle diffi- 
coltà e degli assurdi stessi ebe dai falli s.lortu- 
Hieitlc od imperfettamente veduti conseguita- 
no, fa sì che si rimangano lunga pezza uasco- 
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stele verità le più «empiici, e .ni errori «li 
folto aggiungali»! errori «la raziocinio. Già ne 
abbuino veduto finora pii» esempi; c questo 
ne mio molto importante, ed altri ne vedre- 
mo procedendo. 

CAPO XIII. 

Seconda osservazione , dove la morte dell' in - 
dividuo mostrava quello che l oss ervuzio/te 
prima lasciava ignorare. 

Molli mesi dopo U riferito caso deH'eriipie- 
nu felicemente guadila trovai nel cadavere di 
un soldato onde incominciare a chiarire i 
mici dubbi ed aprirmi la strada alla cognizio- 
ne della genesi della materia purulenta. In 
uno dei traslocarne»! li che di tempo in tempo 
si facevano di cronici ed in» unibili «lai lo Spe- 
dale Militare di Mantova a quello di Milano 
ricevetti un inalalo che aveva avuto una gra- 
vissima polmonite, c s'era condotto a tonto 
di emaciazione quanto quella del malato del- 
l'empiema. Poche ore dopo giunto spi rò. E- 
j pio rato nel cadavere il torace al modo so- 
v ramificato, mediante la percussione delle di- 
ta, parventi di riscontrare dal Iato manco 
qualche ondulazione, però mollo oscura. Ad 
uno sludeule commisi di fare, per ntoilo di 
esercizio, l'operazione dgirempicma. E vera- 
mente n'usri una discreta qunut ita di materia 
purulenta fluida; ina affacciandosi ad ogni po- 
co all* interno dclt'.iperlura qualche cosa di 
solido che frammetteva ostacolo albi uscii», e 
finalmente nou potendosi ottenere che di più 
ne ascisse; neppure collo insinuare uno spe- 
cillo, fu levalo via lo sterno ufìine^di osserva- 
re dentro al pcfto. Tutto l'ambito del torace 
sinistro era coperto, dove più dove iiicrio, di 
grumi bianchicci, i quali si spap|>oiavano fra 
le dita appena comprimendoli. Ed io non du- 
bitai punto (Ite fosse la materia siessa puru- 
lenta, solo che alquanto tòUdal», c su di ciò 
torneremo fra poco. In alcuni luoghi sorgeva 
più alla di urt traverso di dito, e formava dei 
mucchi irregolari quasi picciole stalattiti. Do- 
jxj d'avere osservato accuraiumeuie questa in- 
terna superficie, nella qifulc si-tede va altresi 
«I illusa qua e cola della materia purulenta flui- 
da, ma densa anzi che no, la feci d il igeu le- 
mmi e ripulire tutta quanta mediante ripetu- 
te aflùsioni, d'acqua. Allora ci. venne soli' oc- 
chio la pleura costale gremita di capillari più 
o min grossi, e molti sottilissimi, appena di- 
scernibili colla lente, tulli zeppi di sangue e, 
secondo il solito, foggiati a rete; in. somma il 
più copioso viluppo capillare infiammatorio 
che si ponesse vedere. In mezzo n tulio questo 
non appariva traccia di polmone, 0 gli aslauti 
non dubita vanadi crederlo decomposto e lon- 
vertito lutto quanto nella materia di cui il 


«3 

torace era pieno. Pi que' dubbi suggeritimi 
dal precedente caso quando mi tenne d’osser- 
varlo, ne venni proponendo a qrte'roiei allievi 
alcuni che si con facevano al caso presente. 
Ma di qnante soluzioni eglino proponevano 
nessuna era nè poteva essere adeguala. Intan- 
to io guardava minutamente a Indo l'ambito 
di quel torace sinistro, e si ni 'Avvedevo come 
la colonna vertebrale sporgeva alquanto a si- 
nistra descrivendo una curva leggera , che 
in allo e in basso, cioè verso il sommo e l'imo 
del torace, terminava lentissimamenle «ligrn- 
dundo. fle concimisi che col» stesse e non al- 
tro c» potesse starorhe il polmone concentra- 
to in qualche modo e stiratovi per forza di 
compressione. Dissi ai disputanti eh' ci pote- 
vano cessare ogni disputa e che avrei loro mo- 
strato il poluionè* Osservando allora più at- 
teularoentc a quella gonfiezza, m’accorsi che, 
pigliandola, si arrendeva sotto le dila ed era 
clastica; osservandola poi con una lente ne 
scorgevo la superficie «-opiosa «li certi botton- 
cini non |iiù grossi delle capocchie di piccioli 
spilli ; ci parevano come papille. EU'cra un.» 
pseudo-membrana ; né mi sorprendeva quella 
.sua superficie granellosa e come foggiala a pe- 
pili©, avendone vedute di simili prima d'allo- 
ra, come ne bo veduto anche di poi, e con pa- 
pille anco più rilevate. Adoperando lievemen- 
te col manico piatto di un Listurì, procacciai 
di staccarla dal corpo delle vertebre a cui era 
tutta aderente, e nou diffìcilmente vi riuscii, 
che sebbene in alcuni luoghi si venisse strac- 
ciando, nondimeno In staciuii «lai luogo a cui 
era sovrapposta. In quel luogo appunto era il 
polmone, ina impicciolito a tuie clic dove gia- 
ceva lungo la colonna vertebrale non aveva 
più di sci oselle dita traverse di lunghezza, e 
dalle vertebre innanzi verso le coste non più 
di due o tre. Ma, con lutto che ridotto u cosi 
piccini volume, non aveva perduto un atomo 
«li soslauza,di modo die la pleura, ond era co- 
perta la supcilicie, vedevasi perfettamente in- 
tatta. il colore di quel polmoue appariva piu 
cupo delcolor del fegato guardando ad una certa 
distanza. Da vicino poi vedevasi la pleura con 
diranuiovi un finissimo e fittissimo viluppo 
capillare, ed era esso propriamente clic dav ale 
il coloie rosso-cupo. La pseudo-membrana, che 
avevo distaccata e rovesciata era grossa quanto 
una Costa di temperino, liscia nel suo interno 
ed improntala qua e colà di sangue a modo 
delle «iiraiuaziouj dei capillari, donde aveva 
ritratto quei fili di sangue lamosi, che a pri- 
ma giunta parevano osi stessi «apillali pieni 
di sangue per entro. Premendomi «li chiarir 
bene se così, come nou «i era distruzione di 
solido nell'esterno, non ce uè fosse neppure 
nell' interno. Irci iu.tiodnrre dettar i a soffian- 
dovi mediante un tulio spinio nella tra» bea. 
Il polmone si dilatò agevolmente per più che 
la sua metà supcriore; taglialo di poi si Uovo 
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zeppo ili sangue nero, massimamente nella 
parie interiore. Nulla del solido polmonare 
era dunque limoso distrutto perchè si potesse 
dire ohe poco o mollo contribuisse a formare 
nè la materia fluida nè quell'alt ra semi-solida, 
che ameudue riempivano la cavità del torace 
sinistro. I vasi sanguiferi, » bronchi, e quella 
poca cellulare che tutti insieme li mantiene 
legali, rimanevano nella loro integrità. £ si 
vede anzi, da quel gonfiarsi, soffiando, come 
parte dei bronchi era talmente r intasa intatta 
nella sua organizzili otte, che aveva ancora 
luto prestarsi ad una Facile dilatazione per 
introdurvi deU'aria. Chft.se il resto, che era 
la minor parte del polmone, non vi si prestò, 
dòsi vuole attribuire al molto ingorgo di san- 
gue e alle cellule polmonari che ivi, mostran- 
do qualche maggior resistenza, indicavano as- 
sai chiaro una incipiente epa lutazione, sicché 
anche quella parte era tutta solida e non ave- 
va nè interno guasto, nè cavità, nè solanone 
del continuo in nessnn puuto. 

Esaminato anche il torace destro non si tro- 
vò alito che la pleura polmonare alquanto in- 
fiammata, alcune pseu lo- membrane che mol- 
lemente legavano il poi mone alla pleura co- 
stale infiammata pur essa, ma, di gran lunga 
meno del iato opposto; in vari luoghi dell in- 
terno di esso polmone dei principi! d’epa tiz- 
zaxiooe. Cosi da questa parte la infiammazio- 
ne, con tuttoché conside revole, non presen- 
tala alcuna metamorfosi straordinaria, nulla 
che conducesse ad alcuna conclusione retali?» 
a quello che il polmone della cavità sinistra 
ci aveva offerto da osservare. I soli fenomeni 
della cavità sinistra, nel caso che abbiamo os- 
servato, sono dunque quelti da cui si possono 
ricavare le giuste deduzioni conducenti a chia- 
rire il processo della genesi della materia pu- 
rulenta. 

Anco una considerazione vuoisi fare, dimo- 
strativa del felice esito delta operazione del- 
1 empiema nel primo dei due narrati casi. Si 
comprende a uon dubitare che in quello il 
polmone doveva essere soltanto schiacciato 
dalla mole della materia purulenta sema che 
alcuna pseudo-membrana lo vincolasse ed im- 
pedissegli di dilatarsi levata la pressione del 
fluido. Laddove nell’altro caso due. fierissime 
circostanze vi si erano aggiunte, la molta «na- 
teti» semi-fluida, eh* di sé ingombrava una 
gran parte del torace, e piò di questa la pseu- 
do-membrana che rendeva il polmone al tutto 
incapace d'essere nelle sue funzioni ripristina- 
to; circostanze che avrebbero recìduta inutile 
affatto l'operazione deU’euipiema, semai fos- 
se stata eseguila. i 

Finalmente non tralascerò d’inculcare ai 
cbintrgi, ogni qual volta in casi identici o a- 
na loghi potessero mai venir richiesti del loro 
avviso sulla convenienza o sconvenienza del- 
4» operazione da tentarsi, di nou essere re- 


stii ad intraprenderla. Certamente V impresa 
non è accompagnata che da un debolissimo 
grado di potabilità favorevole; ma d’ altra 
parte il ricusarla conduce inevitabilmente • 
in certo tempo la morte. Una probabilità favo- 
revole, per quanto piccioli&siiua, vuol sempre 
essere anteposta alta certezza di rapido esito 
funesto. Questoèg udizio chiaro, irreprensibi- 
le. Ma fra i chirurgi primari chiamali ad uno 
ad uno, secondo che era l’uso, a dare il loro 
avviso nel caso riferito e che riuscì a buon 
fine, tutti risolutamente contrariarono !’ av- 
viso mio, tranne Mouteggia, che era il più 
giovine. E nondimeno fra i chirurgi di quel 
tempo l'Ospedal. Civile contava dei valentuo- 
mini. Foss’egli per difetto di coraggio o di pe- 
netrazione, o per altra causa, noli so. Intanto 
non solamente ffi salvala una vita, ma inoltre 
fu consegnato alla storia medica un util fatto, 
capace in qualche altro caso di una felice ap- 
plicazione. Che se l' affare fosse finito colla 
morte, i’ esame del cadavere non avrebbe già 
bastato a persuadere gli increduli che il ten- 
tativo a buon dritto poteva esser fallo. Egli- 
no non avrebbero ammesso che il polmone 
avesse potuto dilatarsi per la sola ispirazione 
dell'aria animosferica e ripigliar di nuovòie 
sue funzioni, come l'evento mostra che le ri- 
pigliò. Pochi antri prima nella Clinica di Pa- 
via si presentò in una giovinetta un caso che 
fu creduto pur esso un empiema e meritevo- 
le della operazione, ma il giudizio fu talmen- 
te erroneo che, invece d’un empiema, si trat- 
tava d'una infiammazione recentissima del 
polmone * J dei muscoli intercostali del Iato 
stesso. Un giornale medico di quei tempi ne 
conservò. la storia e l’accompagnò colla dovu- 
ta -critica. La lanciulla fft vittima della sen- 
tenza pronunziata da una cima d\ioroo in chi- 
rurgia che non è più fra i vivi. Gli uomini 
dell'arte, paragonando il caso da me addotto 
e quello a cui alludo, facciano ragione della 
prudenza rispettiva da cui furono generati i 
due giudizi, e qual senno nel medico c nel 
chirurgo riebieggasi a riuscire a buon fine in 
caso di tanta oscurità. 

CAPO XIV. 

A! tra osservazione dimostrativa in uno eol- 
ia precedente della /orinazione di materia 
purulenta senza guasto, nè perdita del so- 
lido polmonare. 

Le raccolte di materia purulenta nei due 
casi dei quali abbiamo riferito la storia rap- 
presentano la quantità massima che di quella 
materia si possa mai vedere nelPuna o nell’al- 
tra cavità del torace. Ora ne addurrò una del- 
le più piccole, identica però in quanto alla 
formazione c confermativa delta genesi della 



purulenza indipendente affatto da distruzio- 
ne del solido. 

Nel cadavere d’un pneumonitico, adoperan- 
domi a liberare il |»olmone destro dalle molte 
adesioni che aveva contralte nella cavità del 
torace, m’avvenni in una assai forte nella par- 
te superiore, luti’ intorno alla quale perciò 
che non era gran fatto estesa , io poteva 
aggirarmi coll’indice. A volerla sciorre senza 
malamente lacerarla rai bisognò valermi d'un 
bistorino.e procedere con mano sospesa tra 
le pareti del torace ed il polmone aderente. 
M'accorsi che quella gran durezza apparte- 
neva soltanto all’orlo, sicché, penetrando col- 
l'indice, incontravo una sostanza molle e nes- 
suna adesione. Com’ebbi sciolta tutta la peri- 
feria ed estratto il |>oliuone, mi si offerì al 
uardo un'ulcera sopravi di figura rotonda, 
ella grandezza di poco meno di un mezzo 
scudo, con orlo duro e superficie coperta di 
materia purulenta alquanto grumosa. Gli al- 
lievi della Clinica, che si trovavano presenti 
e tui prestavano l'opera loro, non dubitarono 
di giudicarla quale ulcera del polmone. Esplo- 
randola e trovandola «Iella profondità d’ un 
buon mezzo dito traverso , aggiuguevano che 
ci fosse una perdita notevole di sostanza del 
polmone. Fattavi effonder acqua tanto «la la- 
varla ben bene e passandovi sopra una spu- 
gna lieve lieve si sruopri il fondo^ che era un 
avvallamento della profondità sopraddetta; 
ma invece che esservi pentita di sostanza, lo 
si vedeva chiaramente coperto tutto dalla sua 
pleura, gremita Hi capillari ingorgali di san- 
gue che davano a quel fondo un aspetto ros- 
so-cupo. Il caso è identico agli altri due nel- 
l’essenziale. e non ne diversifica in altroché 
in circostanze necessarie. La essenziale si è la 
formazione di materia purulenta per opera 
del semplice viluppo infiammatorio senza 
perdita di sostanza. Ma, dove negli altri due 
casi la materia purulenta, abbandonata a sè, 
era sparsa nel cavo del torace, qui in vece un 
legame circolare «li fibrina solidata aveva im- 
pedito alla materia fluida ogni passaggio, e 
questa a mano a mano eresiando in quantità 
per opera del viluppo infìaminatorio,che con- 
tinuò astravenare materiale opportuno, aveva 
di necessità prodotto nel poi none l’avvalla- 
mento che trovammo. Or «|ueste sono circo- 
stanze necessarie di cui le cagioni sono evi- 
denti, e che nulla tolgono al fallo principale. 
Bisogna però, chi si propone «li veder queste 
cose nella pura c semplice realità loro, quan- 
do si presenti I' opportunità di osservar!^ 
metterci pazienza e destrezza quanto basii per 
iiou produrre lacerazioni e guasti che posso- 
no poi essere malamente interpretati ed acca- 
gionati alla iufiainmazione. Anche può darsi 
che nella parte stessa »i trovino guasti e lace- 
razioni del solido che noti siano I' opera «Iella 
mallo «Idi esploratore, ed abbiano altre loro 
li M som Ut' ERE 
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particolari cagioni; le quali meglio potranno 
esser chiarite da quanto siamo per dir nel 
Capo seguente. 

Intanto sono queste osservazioni chiaris- 
sime e preziose, dimostranti la produzione di 
molla e vera mi feria purulenta senza pur la 
minima perdita di sostanza solida polmonare. 
Esse rappresentano gli estremi in ordine a 
raccolta più o meri vasta di essa materia, ed 
offrono quelle più ingannevoli apparenze da 
eui appunto l'osservatore poco avveduto de- 
durrebbe la distruzione avvenuta delle parti 
solide e la conversione lor«> in materia puru- 
lenta. Del resto le suppurazioni prodotte da 
viluppo capillare infiammatorio alla pleuia, 
dimostranti il latto stesso, sono così frequen- 
ti che all’uopo mio bastano le Ire che ho ri- 
ferite, affine di mettere gli osservatori sulla 
strada di trovare eglino stessi ad ogni occa- 
sione la realità del fatto ch’io non ho manca- 
to di verificare bene spesso in gradazioni in- 
termedie tra gli estremi. 

Ricorderemo innanzi (ulto, siccome abbia- 
mo dimostralo ai rispettivi luoghi, che i «lue 
randi fenomeni, ciò souo l'uno dell'Idropisia 
el polmone, e l'altro della sua c pai izza zio- 
ne,non possono essere formali se non nell'in- 
terno «lei bronchi, la cui membrana, ricchis- 
sima di capii lari, è la sola «die abbia potere di 
dare un viluppo infiammatorio ca|Mcedi ope- 
rar nel polmone que'due grandi effe Iti. E così 
è parimente della l'orinazione della materia 
purulenta nello interno di quel viscere; ella 
è tutta opera della membrana bronchiale. Ma 
trattandosi dell'interna parte bisogna ammet- 
tere altresì che nella semplice formazione di 
quella materia si vanno complicando altri fe- 
nomeni che principalmente provengono «la He 
località, e donde nascouo «liversi notabili ef- 
fetti che a prima vista non si parrebbero fa- 
cilmente risolvibili nella evidente semplicità 
dell* idropolmone e della opalizza zinne. Se 
non che la paziente osservazione esercitata 
sulle cose che cadono solto i sensi e le indu- 
zioni e le analogie rigorosamente applicate c» 
faranno superare le «iiffieolià e ci condurran- 
no a capo «Iella realità di cui andiamo in trac- 
cia . 

La più ragguardevole delle complicazioni 
che possono succedere, ed anco la più degna 
«l’essere studiata, si è io slravenamento della 
fibrina sola, che in questa o quella porzione 
di bronchi produca un chiudimento parziale 
«he compiuta meni e riempia e turi il vano 
delle diramazioni bronchiali, ovvero produca 
delle adesioni e dei legami, i quali, senza del 
tutto turarne il lume, se non altro lodiininiii- 
ftoano . l>a «juesto semplice slr.ivenanienlo di 
fibrina , che di per sè solo non costituisce la 
purulenza, u e consegui lerà che in altri luo- 
ghi comunicanti con quelli già prima chiusi 
per opera della libi ina solidificata, la materia 
' 1 1 
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purulenta fluida e semifluida. che anche essa 
si geneia da viluppo infiamma tono. non t*o- 
? i passaggio, e Ciescendo a jiosoa poco allar- 
ghi di necessità il vano dove cominciò a rac- 
cogliersi. 

Nè questo processo ha iu sè nulla di stra- 
no; al contrario i consentaneo a quanto ac- 
cade sulla esterna superficie del viscere. E di 
vero dalla fibrina solidificala per l una par- 
te, e per l’altra dalla materia purulenta«rre- 
m cute e racchiusa, abbiamo poc 1 anzi mostra- 
to formarsi avvallamenti nolabili della super- 
ficie che secondo i casi avranno 1 aspetto di 
ulceri più o meno larghe, .più o meno pro- 
fonde. Che se si foriuiuo «per simile mouo 
dalla fibrina solida ta .dentro i bronchi somi- 
glianti ostacoli alla diffusione della materia 
purulenta, potrà nascerne anche oltre gli av- 
valla menti un'altra conseguenza, ed è la rot- 
tura delle parli solide continenti. Imperoc- 
ché i bronchi , massime dove non essendo 
tanto fini, non souo tanto cedevoli, di neces- 
sità si debbono rompere in qualche parte on- 
de far luogo ad una diffusione via via cre- 
scente dell.* materia purulenta. Questa potrà 
avere molti e diversi centri, secondo i pic- 
coli viluppi infiamma torli dei bronchi dove 
si va generando Post le quali cose facilmen- 
te «'intendono quelle tante diversità di aspet- 
ti che vengono soli’ occhio nello esame di 
polmoni, dove la infiammazione fu interna e 
massime dove il processo ne fu lento, come 
nelle varie tisi polmonari. Sono diversità di 
aspetto, a cui contribuisce la complicata strut- 
tura del viscere, ma non già «li versili» reali in 
ordine allcsseuza della infiammazione e alla 
origine dc'suoi prodotti. 

E da ciò si comprende inoltre che tutta la 
differenza tra una vomica ed un tubercolo 
non consiste in altro che nell’ aropieizia del- 
la rapacità dove la marcia si raccoglie. Il caso 
è precisamente lo stesso che dello empiema 
il più vasto e dell 1 ulcera della superficie pol- 
monare la più limitala,* tutta la uiiìèrenza si 
e che questi sono collocati tra la esterna su- 
perficie del polmone e la pleura toiacica. E 
dove neli'umbilo d'una vomica e di un glosso 
tubercolo si siraveni della fibrina evi si so- 
lidi, si troverà, come più volte ho trovato, 
una sorta di cisti piena ri» materia purulenta. 
Questa cisti però nou ha alcuna organizza- 
zione c si vedrà fuor d’ogni dubbio altro non 
essere che fibrina stra venata dai capillari e 
solidali!. 

Concludendo adunque dalle cose dette in 
questo e nei precedenti Capi, diremo che co- 
me la infi Mulilazione non genera alcuna cosa 
organica, così nemmeno distrugge, propria- 
mente parlando, i solidi organici per conver- 
tirli in materia purulenta. Diche sia veramen- 
te composta questa materia lo vedremo tra 
poco*, basta pei ora, in quanto alle parli soli- 


de alterate e lacerate che sì trovano spesso 
nelle infiammazioni interne del polmone for- 
se più che d’ogni altra parte, aver per fermo 
elvelle sono non già i soiidì convertili in fluidi 
ma sibbene i solidi, o limisi o alterati dal- 
r.iggiunla della fibrina solidata, ovvero strac- 
ciali più o meno in un modo o in uo altro dai 
fluidi rinchiusi e crescenti in un dato luogo 
a segno da noli trovar alcun esito. Sla quei 
solidi, per quanto lacerati e guasti, rimango- 
no pur sempre solidi, nè cangiatisi in materia 
purulenta. Che se talvolta nelle suppurazio- 
ni «Ielle vaste ulcere s’incontrano pezzi di cel- 
lulare lacerata, la lacerazione si sarà fatta 
pur sempre dalle solite cagioni laceranti, e 
quanto nella cellulare vi è di solido si rima- 
ne solido. E questi appunto sarebbero feno- 
meni che vorrebbero essere studiati più di 
quello che noi sono comunemente per di- 
struggere tutti gli trrori che dalle imperfette 
osservazioni provengono. Avremo adunque 
per fermo ili generale che la combinazione 
dei due grandi elìetti, purulenza ed ej»aliz- 
zazionc. nelle varie regioni del polmone, c 
tutto ciò coti irregolarità indeterminabili, so- 
no la causa «lei molti e vari aspetti, e «1» tutte 
le apparenze ingannevoli che nelle varietà 
«lei casi il polmone offre all’ osservatore. Vo- 
lerle distribuire eoo qualche ordine sareb- 
be impresa tanto impossibile quanto inutile. 

CAPO XV. 

Procederemo a dimostrare le stesse cose 
delia infiammazione di altri visceri, e in 
prima dei cervello . 

Nel cadavere d’un frenetico la infiamma- 
zione «Iella dura meninge si trovò fortissima, 
come si rilevava dal folto viluppo «lei capil- 
lari «lì cui era essa gremita . Guardando però 
alla parte interiore del lobo sinistro, per la 
lunghezza di quasi un pollice, il viluppo in- 
fiammatorio si vedeva essere mancato, e in 
quella Vece quel determinato spazio esser 
pieno di materia purulenta, densa anzi che 
no. Si sarebbe conchiuso «lai solo guarilare 
alla apparenza che mila quella porzione di 
sostanza cerebrale colla rispettiva meninge si 
fosse smaltita in altrettanta materia puru- 
lenta. La quale come fu tolta via e riputila 
con acqua la cavità riinasa. si trovò che in 
realità non mancava nulla nc di sostanza ce- 
rebrale, nè «li meningi; se non che la punta 
del lobo, per la lunghezza «l’un buon pollice, 
era stata spinta indietro c forzata a cedere il 
luogo alla materia purulenta generata «lai vi- 
luppo in fiamma torio. E di vero la dura rua- 
ilrc C'iopriva ancora il lobo colà «love pareva 
che fosse rimalo mozzo, cbcaiizi il suo vilup- 
po capillare colà appunto si mostrava più ros- 
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so del rimanente . Nè in quella superficie era 
da vertersi rottura e guasto di sorta,* sicché os- 
servandone colla lente i cappi 11 ari copiosissi- 
mi, essi erano interi e riconti di sangue, e la 
meninge era nella sua in ter erra Così quella 
cavità capeva appunto tanta materia puru- 
lenta q imi. L a era in volume quella porzione 
di lobo che le aveva ceduto il luogo. Altre 
maniere di effusioni di materia purulenta ho 
osservato nel cervello; ma per ciò che queste 
servono a chiarire la genesi della materia pu- 
rulenta piìi cjie a dimostrare il semplice fat- 
to della interezza dei solidi dove da. purulen- 
za si genera, le riservo al luogo opportuno. 

Vediamo ora delle suppurazioni del peri- 
toneo. Giovane ancora, le prime volte che mi 
si presentai ouo da vedere infiammazioni di 
questa membrana con copioso viluppo capil- 
lare, mi avvenni iu alcune sira bocche voli ef- 
fusioni «li materia purulenta nella cavità del- 
l’addome. io ne cercava indarno la sol gente, 
parendomi pur sempre d' averla a rinvenire 
in qualche ulcera, o ''istruzione, o lesione or- 
ganica qualunque, ne sapeva capacitarmi co- 
me le mie indagini riuscissero infruttuose. 
Quando dopo molti anni incominciai a ve- 
der chiaro in tale argomento, e si tu princi- 
palmente dopo le osservazioni che mi avven- 
ne di fare sul polmone, allora coordinai la 
genesi della materia purulenta della perito- 
nite a quella della pleurite, c considerando 
al vastissimo viluppo capillare di questa mem- 
brana infiammata, hi materia purulenta, che 
di poi tante altre volte vi ho trovata copio- 
sissima e senza distruggimento d 1 alcuna par- 
te solida dei visceri ventrali, non mi fu più 
oggetto di oscurità nè di sorpresa. E parimen- 
te nelle peritoniti così come nelle pleuriti os- 
servai oltre la materia fluida quell 1 altra che 
ho chiamata sensi-solida o grumosa, ed inol- 
tre produzioni diverse di librimi solidata ora 
sotto la forma di legamenti, ora sotto quella 
di membrane estese. Molle volle nei ca*i di 
queste infiammazioni peritoneali con vasta 
purulenza ho udito recare il fenomeno ad un i 
secrezione e considerare la infiammazione co- 
me rapace di costituire, nella rispettiva parte 
che essa occupa, quasi un organo secretorio. 
Ma se hi elaborazione delle se erezioni è tutta- 
via un oscuro fenomeno nelle toerie fisiologi- 
che, I' attribuire alia infiammazione che non 
ha potere pur di generare una libra quello 
Hi produrre un organo secretorio, o di con- 
vertire in organo secretorio di ima data mate- 
ria una superficie che |>er lo innanzi non fa- 
ceva questa funzione, è un procedere di chi- 
mera in chimera, di oscurità in oscurità, ben 
altro che chiarire la genesi della materia pu- 
rulenta. 

Di vari casi da me veduti di epatite sup- 
purata uno ne srerrò, dove vidi la più vasta 
suppurazione che di quel viscere mi sia oc- 


corso di v.edere, e che è il più dimostra- 
tivo per rispetto all* argomeulo nostro. Al 
principio del se *olo fui chiamato a consulto 
per un giovane francese impiegato presso non 
so quale amministrazione militare, condotto 
agli estremi da una malattia (diesi vedeva es- 
sere stata una epatite. Lo aveva assistito un 
chirurgo militare, il quale avvisando fosse un 
reuma e minisi rundogli pochi e lievi rimedi, 
nè facendolo punto sajassatc, lasciò correre 
alla malattia il suo corso spontaneo, e linai- 
raenlc, partitosi, abbandonò l’infelice al suo 
triste destino. Col raggravarsi del male eragli 
cresciuta una gonfiezza al destro ipocondrio 
sotto il lembo delle costole. Allora aveva egli 
interpellato uno dei nostri valenti chirurgi 
di quel tempo, affinchè lo liberasse con un 
taglio da questo eh* egli chiamava un depòt 
lasciatogli dalla malattia. Fui dell’avviso sles- 
so del chirurgo quanto alla esistenza d*un va- 
sto ascesso, di cui la liuti nazioni era mani- 
festa e parvenu di poterlo incoraggiare onde 
compiacesse alle smanie del malato che non 
rifiniva di raccomandarsi eh iedenuoTopera- 
sione a pericolo deU'esilo qualunque che po- 
tesse avere. Ad ogni modo era bensì caso di- 
sperato; ma polendo anche darsi che laffe- 
zionedcl fegato fosse più superficiale che pro- 
fonda nel qual caso ci -.era qualche ombra di 
speranza, il tumore fu aperto. N 1 usci una 
grande quantità di materia purulenta, bian- 
ca, tutta fluida, di buona indole, ed il malato 
parve n 1 avesse sollievo. Nondimeno in due 
giorni si morì. Esaminato nel cadavere lo sta- 
lo del ventre, trovammo delle lorti adesioni 
della parte anteriore del legato alla corrispon- 
dente del peritoneo ventrale e nel mezzo un 
avvallamento di figura c di profondità irre- 
golare sparso di grumi purulenti Una buoua 
porzione del fegato pareva aver essa cosLtlui- 
lo 1* ascesso ed essere cimasa consunta. Ri- 
pulito bene tutto il cavo lavandolo con acqua, 
toltine destramente dei pezzetti dì pseado- 
inem brune qua e là attaccati al fondo, si vide 
chiaramente che era tutto un avvallamento 
non una distruzione di quella porzione del 
viscere. Imperocché quel fondo, bene osser- 
valo con una lente, era coperto del suo peri- 
toneo, i cui capillari formavano un follissimo 
viluppo infiammatorio. Lo «tesso viluppo si 
vedeva parimente in una grande estensione 
dei peritoneo ventrale, e massime nel sito 
corrispondente a quello delfascesso. Qui dun- 
que il Viluppo capillare della infiammazione 
aveva dato della fibrina, pura, la quale aveva 
formati i forti legamenti che avevano irregolar- 
mente avviliti gli orli dell'ascesso alla parete 
«lei ventre; delle pseudo-membrane che co- 
privano in parte la superficie dell’ avvalla- 
mento, della materia purulenta fluida in gran 
copia, c finalmente dei grumi purulenti. 

Tutti questi casi per sè chiarissimi e miou- 
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tornente riferiti collimano tutti .vi un pun- 
to, ed è «li dimostrare che la generazione di 
quanta si voglia materia purulenta si opera 
dal viluppo eapillare infiammatorio , si opera 
senz' alcun dispendio di materia solida sia di 
visceri o di membrane; e che dove di prima 
l’accia si presentano indizi di perdita di so- 
stanza solida, quegl’indizi si risolvono in pure 
e prette illusioni che anche con poco adope- 
ramento svaniscono compiutamente, e la rea- 
lità si mostra qual è ad occhi veggenti. Non è 
dubbio che chi anderà spiando le opportuni- 
tà che nelle varie infiammazioni viscerali o 
prima o poi non mancheranno mai di presen- 
tarsi vedrà i puri e semplici fatti analoghi o 
identici ai nostri, e conformerà e chiarirà sem- 
pre più le ben misurate deduzioni che ne ab- 
bia iuo ricavale. 

CAPO XVI. 

Genesi delia materia purulenta. Non può es- 
serlo da sec rettone. Due componenti soli 
del sangue pi concorrono. Spiegazione del- 
ia densi a varia e del colore. Il ^ fluido pu- 
rulento colto nelT atto della formazione. 
Embrione, che così può dirsi , della mate- 
ria purulenta fuori del corpo. Sperimenti 
che si potrebbero tentare per ridurlo a ma- 
teria purulenta. Condizioni che forse ne 
impedirebbero la riuscita. 

Fh» quanto abbiamo esposto a suo luogo ri- 
sulta che In genesi della materia purulento 
non è operata a spese dei soliti i; imperocché 
questi o rim.uigonsi intatti , o . quando pure 
per effetti secondari «Iella infiammazione si 
guastino ed anco siano minuzzali in frantumi 
e cosi minuzzali si mescano alla materia pu- 
rulenta. que'franhmn non sono perciò concer- 
tili in fluido purulento, e vi si ravvisano per 
entro chiaramente come parli estranee. N’è 
tampoco tjuellu materia è il prodotto d’una se- 
crezione, imperocché ad ogni secrezione si ri- 
chiede un organo apposito, e per contrario la 
materia purulento può essere generata dovun- 
que. Nè l m fu turnazione può produrre un or- 
gano, il quale produco poi esso per secrezione 
la materia purulenta , impeiocrhè la infiam- 
mazione non ha potete di generare pur una 
fibra organica. Cosi almeno si convien dire, 
quando non si voglia {immettere una manie- 
ra di secrezione tuli 'altra da quella degli or- 
gani sei rctorii conosciuti ; la qual cosa sareb- 
be come aggiungere una nuova incognita ad 
un problema che sino ad ora non si potè ri- 
solvere. Intorno a che più sotto ci spieghere- 
mo meglio. 

Cosi è dunque che la genesi della materia 
purulenta non può provenire d’altronde che 


dai tre componenti immediati del sangue, o 
tatti o qualcuno; sicché in quantità elladebbe 
corrispondere alla quantità di quelli che en- 
trarono nella sua composizione. Ma dei tre 
componenti , in rispetto alla formazione del 
fluido purulento , uno n dirittura si vuole e- 
Scluderne,conie quello che. per poco ch’ei fos- 
se, tutta via col suo color rosso-cupo darebbe di 
sé facile indizio insozzandone il color chiaro, 
quasi bianco-lattiginoso, proprio della materia 
purulenta. Che se talora alquanto sangue vi 
s’ in f romei la. e’si vuole riguardarlo come ele- 
mento estraneo, il qnale y lungi dall'esser ne- 
cessario a formarne parte, non ha nulla di co- 
mune colle condizioni di quella materia. E di 
vero o gli è sparso tutto per entro a quella, c 
allora appunto la insozza oscurandola , onde- 
chè esso non ha più il color suo lattiginoso, 
ovvero la segna soltanto nelle superficie a 
macchie e strisele, o punteggiature rosse, e al- 
lora si vede ancor più che, come cruore, esso 
è t'osa tutta estranea e superflua alla costitu- 
zione «Iella materia puru lento .Che anzi so- 
vente gli sputi purulenti , prodotti che so- 
no della infiammazione acuta o cronica del 
polmone, massime se sono globosi e tena- 
ri, veggonsi nella superfìcie vergati di stri- 
sele sanguigne, rappresentanti una elegan- 
te figura arhorifomie La qual figura aibo- 
rilormc talvolta disegnala con tanta verità 
è si bene marcala che, ad ocelli non molto 
esperti, potrebbe parere una reale ramifi- 
cazione di capillari sanguigni solidi, e taluni 
anche grossicciuoli, staccatisi dal viluppo 4 ca- 
pillare, mentre in effetto questa apparenza non 
è altro che uno stravenamento di cruore dai 
capillari stessi deposto sulla superficie dell'e- 
screato purulento, che con quei capillari si 
trovò a contatto. Alcuna volta , in vrce d'una 
r .unificazione , ho veduto ona o poche linee 
rosse, e non tanto sottili, or quasi diritte, ora 
serpentine, 'che nel loro andamento si sarebbe 
dello essere qualche vaso sanguigno . E qui 
pure gl' inesperti a ingannarsi, non paren- 
do loro che il sangue fluido potesse rappre- 
sentare dei v a sellini solidi così bene configu- 
rati quantunque non ramosi ; mi un attento 
esame lo mostra ad evidenza. In somma dire- 
mo che sulla superfici. della materia puru- 
lenta lo stravenamento dei capillari infiam- 
mati opera la stessa apparenza che notammo 
più sopra parlando della fibrina soluto stata 
al contatto «lei viluppo capillare. Tutto ciò 
conferma 1' assunto nostro, che questo cons- 
ponente della massa del sangue, quand'anche 
si straveni in qualche parte del viiuppocapil- 
lare dove la purulenza si forma , non entra 
punto nella sua formazione e vi rimane estra- 
neo. Chi poi volesse supporre che il cruore 
entrasse come parte costitutiva della sostanza 
del fluido purulento, e nondimeno di sé non 
desse indizio col suo colore, per ciò che Sol lo 
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l'opera (lolla infiammatone subisse un lai 
cangiamento da rimanerne ilecomposlo e sna- 
turalo, farebbe ona soppesinone allatto in- 
sussistente. Imperocché sappiamo come il 
cruore conservi tenace e lungamente il suo co- 
lore anche putrefacendosi; nò ci si additereb- 
be quale opcraiione o agente di tanta efficacia 
il cruore potesse incontrare nel corpo vivo da 
esserne trasformalo in mollo che non sia res- 
se più a riconoscerne la principale qualità vi- 
sibile, che il color rosso. 

Resta ora che Tediamo per quale processo i 
due altri componenti, ciò sono il siero e la fi- 
brina, arrivano a costituire il fluido purulen- 
to Applichiamoci ai fatti più semplici , c la 
filianone delle idee apparirà chiara e sempli- 
ce. Qui noi consideriamo il siero nella sua in- 
tegrità, quale si vede separato che sia dal san- 
gue, c non avuto ora riguardo a' suoi compo- 
nenti. Il siero adunque è fluido, e tale moi 
strasi dentro e fuori del corpo in qualunque 
tempo, lasciandolo a sè medesimo. Che anzi 
esso è la priucipal sorgente della fluidità di 
tutta la massa del sangue, laddove la fibrina, 
pel solo raffreddare, tende a separarsi dal sie- 
ro e sondarsi. Inoltre , dei tre componenti , i 
due clic fra di loro hanno qualche poco d’af- 
finità sono appunto il siero e la fibrina. Fi- 
nalmente tanto il siero quanto la fibrina a- 
nieudue, piu che non il puro cruore , sono 
alti a sfracellarsi separalamcutc 1’ uno dal- 
l'altro. ed amendue dal cruore, abbandonando 
i capillari del viluppo infiammatorio ; di ebe 
abbiamo dimostralo nascere nella infiamma- 
zione del polmone, secondo i casi, ora la idro- 
pisia, ora la epatiizazionediquel viscere. Dis- 
si cruore puro, per cièche nella emottisi, nel- 
la epistassi ed in tulle le altre emorragie non 
è il cruore solo e puro che si s!ravena,ma tut- 
ta la massa del sangue ne'suoi componenti, sic- 
come lo mostra la sua fluidità, il cruore di per 


sè non essendo fluido. Ora, posti come preli- 
minari questi falli certi . siamo sulla via che 
ci guida a scuoprire la formazione della ma- 
teria purulenta. 

A misura rheque'due fluidi trapelano dai 
pori delle pareli dei capillari, ei si trovano ad 
un tempo fuori del torrente della circolarli* 1 
ne, in islato di quiete, condizione opporlu- 
nissima a favorir l'esercizio di r|tiella qualun- 
que affinità reciproca di cui sono forniti II 
calore jioi, che nella parte infiammata è sem- 
pre maggiore del naturale, contribuendo allo 
stesso, la si ch'eglino s'amalgameranno in una 
sola sostanza, ii siero perdendoli della sua 
flu idità e la fibrina della sua tendenza a soli- 
ilarsi. Lo stesso è parimenti del colore ; esso 
è uu misto del colore della fibrina quasi bian- 
ca e di quello del siero che è verdognolo; c di 
vero la fibrina schietta è piti bianca del flui- 
do purulento, il quale assume una tinta leg- 
gicrissimameule verdastra, quando il siero ti- 


«9 

ra al verdognolo, com'è il più delle colte, op- 
pure dà nel giallognolo, quando il siero par- 
tecipa essodi questo colore, ciò ebe parimente 
si osserva. 

Ammesso un tale processo di genesi nella 
materia purulenta, chiaramente si comprende 
il perché ella sia ora d’una certa densità da 
apparire sotto forma di grumi, rasi da me no- 
tati di sopra, ora sia fluida propiiamente.beii- 
chè sempre densa, com' è il ni ssimu numero 
delle volte. Imperocché nel primo caso ab- 
bonda la fibrina, nel secondo il siero. E si 
comprende parimente come nella superficie 
delle piaghe, che è il luogo dove il viluppo in- 
fiammatorio genera gran copia di materia pu- 
rulenta, se quella superficie si inetta allo sco- 
perto poro tempo dopo la medicatura, invece 
ai trovarvi una materia purulenta tutta com- 
piuta e della giusla densità, vi si trovi un 
fluido sottile diafano, che è poco più che sem- 
plice siero; perciò che il siero, in quanto che 
è fluido più della fibrina ed anco più copioso, 
si stravena il primo ed in maggior* copi* di 
quella; laddove al contrario se la piaga non 
iscopriasì se non dopo alquante ore , strave- 
nala che sia bastevole copia di fibrina, e la 
maggior durala del calore avellilo coadjuvalo 
ull’anialgamarsi dei due com[ionenli, la mate- 
ria purulenta si osserva divenuta al suo giu- 
sto tenore quanto a colore, densità e opacità. 

Esaminando con attenzione i casi di torte 
infiammazione delle meningi, quando cioè il 
viluppo capillare presenta molta turgescenza 
dei capillari ed anco di quelli che per la loro 
grossezza non sono più da dirsi tali e sono 1 
più vicini allo sbocco nei seni, ho potuto co- 
glier il processo naturale appunto nello allo 
del formarsi la materia purulenta. E di veto 
io \ctleva allora lunpo i banchi di quei vasi 
principalmente, ed anco sa di essi, disteso il 
fluido purulento, indizio che appena trape- 
lali i componenti si erano amalgamati; e vie- 
maggiormenle ne vedeva dove i vasi erano 
più ragguardevoli, senza che alterazione a 
csuh eramento di sorta si osservasse nelle me- 
ningi, tranne 1» presenza di quella materia 
slessa, la quale dava a divedere chiaramente 
la sua sorgente. E cosi pure, come altrove fio 
notato, quando la fibrina sola era stravena a 
e consolidala su tolta o jiacte della superili jc 
della dura madre, slaccando gentilmente tu 
fibrina stessa trovavo bene spesso la impron- 
ta arboriforme operala dal sangue trasvenato 
dai capillari sottoposti, cd anco delle mac- 
chiuzze e punteggiature irregolari , se non 
eiavi disegnala la arborescenza; ciò clic mo- 
stra clic il cruore, cosi come non entra a lar 
parte della materia purulenta, neppure elitra 
a lar parie della fibrina stravenala e solrdala 
sola senza punta mescolanza col siero. 

Mei sangue esimilo in malattie infiamma- 
torie ho notalo a suo luogo d'aver visto alcu- 
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ne 'olle la separazione dei componenti non 
in tre ma in due soli, i quali due è chiaro che 
erano il siero e la fibrina. QueU’anulgama che 
ne risultava, quale l’ho dcsrrillo, imperfetto 
com era, vuol esser consideralo come un em- 
brione della maleria purulenta a cui abbiso- 
gnava d’essere elaborala dalla necessaria ope- 
razione del calorico, ciò che fuori del corpo 
lasciala la materia a sé, non avrebbe potuto 
«cerniere, b di vero il sangue uscilo dalla ve- 
na nel a sua naturale integrità ed appena e- 
J'.'*' 1 . 0 . 51 trovava nell’apparente condizione 
di fluido uni torme, e la separazione fallasi in 
soli due corupouenli proveniva dal cruore 
precip, lato e dagli altri due elementi , per 
quella lieve affinila che hanno l’uno vciso I al- 
tro, imperfettamente uniti, non essendosi so- 
lidale alcuna parie della fibrina. Chi avesse 
sottoposto quella massa per qualche tempo a! 
convenevol grado di calore , forse l’avrebbe 
veduta alterarsi accostandosi a vestir meglio 
la natura della materia purulenta. Dico forse 
per ciò cbg sarebbe tuttavia mancata una im- 
portante etmdumue, quella cioè ilei tarsi len- 
tissimamenle il trapelam. nto dei due compo- 
nenti dai pori dei capillari; condizione che, 
insieme a quella .Iella conlinua applicazione 
del calorico, deve coadiuvare a costituirne 
I unione più intima. Le poche volte che mi è 
avvenuto d’ossei vai e questa insolita separa- 
zione non mi sono trovato nella opportunità 
di tentare il cimento. Ad ogni modo ei var- 
rebbe il pregio d’essere Iridato, sebbene la 
non riuscita, stame la mancanza della condi- 
zione surceonala, non invaliderebbe punto la 
teoria nostra della genesi della materia puru- 
lenta. E ad incoraggiare a questo tentativo 
giova rammemorare due funzioni importan- 
tissime della fisica animale olletiula da Spal- 
lanzani fuori dal lungo dove l« natuia le pro- 
duce, e col solo metierioopera gli agenti stes- 
si di cui la natura si giova; c sono, l’uno la di- 
gesl ione mediunte i sughi gas rici estratti dal 
ventricolo, l'altro la fecondazione delle uova 
delle lane pel contatto solo del liquor semina- 
le, senza la presenza del maschio e diluito 
bell anche il liquore in moli' acqua. I quali 
fatti, appunto per ciò che parvero al lutto 
Straordinari, vivente ancora il grand’ uomo, 

I invidia e 1‘ ignoranza più volle derisero, ed 
ora stanno inconcussi nella storia della scien- 
za, a gloria dello scopriture. 

Con lottecom abbiamo le cose a questo pun- 
to, male si appuri ebbe chi s'aspel lasse che 
I analisi chimica del lluido purulento dovesse 
. iwliiursi a compimen lo della dimostra- 
zione della sua genesi. Il proceder nostro esa- 
minando i fatti e ricavandone le induzioni c 
stalo cosi Cauto da non lasciar luogo, credia- 
mo almeno, a desiderar da quel fato alruna 
conferma. Altronde I analisi chimica che sola 
farebbe al caso sarebbe quella che riuscisse a 


separare il composto ne’suoi rom|vonenlt im- 
mediati, tali quali erano prima che si unisse- 
ro a tarmare una sostanza terza, cioè a sena 
rarlo in siero e fibrina .iella rispettiva pro- 
porzione. Ora la chimica potrà bene risolvere 
la materia purulenta nei quattro ultimi com- 
ponenti delle altre sostanze animali, cioè « di- 
re le risolverà in carbonio, ossigeno, idroge- 
no, azoto; I quali componenti ultimi. salvuTle 
proporzioni diverse, sono quegli stessi della 
hi, ima, dell albumina, della gelatina, della 
materia caseosa. Ma all’uopo nostro non è per 
giovare gran fallo il saper questi risultati ul- 
timi dell’analisi chimica. A noi basterebbe che 
per essa tosse dimostrato che i due dei coni 
ponenti immediati del sangue, siero e fibrina" 
SI uniscono intimamente, e secondo” i diversi 
casi in proporzioni diverse, per formare le 
varietà della meleria purulenta. Ma , pe r _ 
quanto si paia modesta pretensione, non av- 
visiamo ch'ella sia per divenire una realità. 

Ora, poiché alio stopo nostro non giova 
gran tallo il sapere gli elementi ultimi della 
materia purulenta, si dimanderà se una ana 
lisi chimica, limitata ai componenti più im- 
mediati, meglio riuscisse all'uopo. Fra i ten- 
tativi stati latti, per quanto nc sappialo noi, 
tl piu pregevole c. par quello del Dolio, Pear- 

son, inserito nelle Transazioni filosofiche e 
da noi pubblicalo negli Annali di Sciente r 
Lettere per I anno iSi3. I letlori che vor- 
ranno consultarlo vedranno quanto po'-oci sia 
da giovarsene in ordine all’ oggetto nostro. 
•Egli ne ha ricavalo Ire distinte sostanze: un 
ossido animale bianco, opaco, molle al latto- 
un fluido limpido simile al siero; una qu„n- 
liu innumerevole di particelle sferiche non 
visibili che al microscopio contenute nell’us- 
snlo opaco e« I auebe nel liquore limpido Con- 
tessa poi ingenuamente di non essere riuscito 
con vcruu mezzo adoperalo a distinguere la 
materia purulenta dal muco jier indizi certi 
Circostanza che da sè sola basta a dimostrare 
la impossibilità di riuscire ad alcuna utilità 
per riguardo a noi neppure con questa sorta 
di «Datisi chimica 

CAPO XVII. 

La granttlatione delle / nag/ie . Linguaggio 
erroneo, l' ituppo capillare della cellulare 
dell area piagala. Stravenamenti di fibri- 
na nelle cellule e fiuuri. Le cellule gonfie 
di fibrina formano L aspetto della granu- 
lazione. Paragone col l idrope del plesso 
coroideo. Errore stato preso intorno a ciò 
La granulazione non prova che /' infiam- 
mazione rigeneri putto materia viva. Gra- 
nulazione da cui proviene il materiale che 
supplisce ai pezzi d osso mancanti. 

Nella granulazione delle piaghe la carile. 
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che così malamente la chiamano, cresce a ta- 
le, che dal suo livello più basso monta sino 
alla superficie della cute e talora la sorpassa 
ben anco. A mano a luano che l'innalzamento 
procede, la superficie si fa tutta a lievi pro- 
minenze o biloizoleiti ineguali: un tale aspet- 
to si è che fa ilare a questa opera il nome di 
granulazione. Or che è egli, ed in che pro- 
priamente consiste il granularsi delle piaghe?" 
Che sono elleno queste carni che vegetano o 
a meglio dire crescono di mole? Sarebb' ella 
questa una maniera di rigenerazione di mate- 
ria viva per opera della (logos! ? Imperocché 
cotestu accrescimento è un fatto evidente, 
commensurabile, almeno all'io grosso. Shnpli- 
fichiamo c verremo al chiarod ogni questione. 

11 fondo d’ una piaga . tranne i rari casi da 
particolari cagioni, è costituito da cellulare 
tegumentale. Questa, nello stato suo naturale, 
è bianca; ma il fondo d ’ una piaga apparisce 
tirante al rosso , e così debbe essere per ciò 
che quella cellulare è infiammala , cioè a dire 
che i suoi capillari, finissimi ch'ei sono, tro- 
vatisi più dell' usato zeppi di sangue ed ingros- 
sati; in una parola ci è viluppo infiammato» 
rio. Di questi capillari altri serpeggiano sulla 
esterna superficie, altri nella interna, e fopse 
più copiosamente, perciò che ivi debbono per 
secrezione deporre la materia adiposa che va 
sparsa nelle cellule. Ma nello stato di flogosi 
T ufficio di quei capillari formanti il viluppo 
infiammatorio si è inoltre di lasciare dalla po- 
rosità loro stra vena re siero e fibrina , o sepa- 
ratamente o tutt* a due ad un tempo. 11 piu 
che si versa dei due debb* essere la fibrina, 
come quella che in ogni caso di flogosi ce lo 
dimostra rolla frequenza delle adesioni , delle 
pseudo-membrane , dei Solìdamenti che s" in- 
contrano nella pleura, nel peritoneo, ne- 
T intestini, nelle meningi, nel polmone e 
ovunque ci è opera di flogosi. Adunque l'adi- 
posa costrutta a rellulclte, le cui pareti sono 
tenui, di necessità presta agio ai capillari on- 
de operino colesti loro stravenamenti si nello 
esterno delle cellule come per entro a quelle. 
Or quali saranno le conseguenze di tale pro- 
cesso? Saranno due: i .° stravenandosi sulla 
esterna superfìcie della piaga il siero c la fi- 
brilli!, sottoposti come se sono all’ aumentala 
operazione del calorico, sì uniranno intima- 
mente convertendosi in fluido purulento; a.° 
stravenandosi gli slessi componenti nell’ in- 
terno delle cellule, queste verratipo inturgi- 
dendosi c faranno rialzar di tanto il fondo 
della piaga. 

Smino zziamo. un poco l'opera di questi due 
stravenamenti; i quali differiscono in una cir- 
costanza, cioè in quanto al luogo dove accado- 
no. e troveremo lu ragione delia differenza 
dei loro fenomeni e de» loro prodotti. Nella 
superficie delia piaga i componenti straveuati 
verranno formando la materia purulenta , la 


quale . non rattenuta da verun ostacolo, si 
espanderà liberamente ]»er tutta la superfìcie 
piagala. Adunque poro si arcumuleià di que- 
sta, tra perchè in parte s’appiglia alle filacce 
che opportuna meni e sono l'ordinaria coper- 
tura della piaga, ed anche perchè della gior- 
naliera medicatura si esporla quasi lutto il 
rimanente , sicché non ci è ne luogo nè tempo 
al successivo accumulamento ili materia flui- 
da. Nondimeno, siccome e’rs vuol pure qual- 
che po' di tempo affinchè il euforico operi la 
giusta combinazione dei due componenti, dai 
quali sorga il tetrodi apparenza uniforme co- 
me debhe essere la materia put ulema , tosi e 
che, se più presto del bisogno si tolga via 
l'appa reechio, invece di un fluido denso, bian- 
chiccio. opaco, quaPè la materia purulenta 
perfezionata, la superficie si vede spalmata 
«Vun fluido tenue, sieroso, trasparente. Dai 
quali fenomeni tanto appariscenti alP esterno 
gli anlichidedussero quelle loro dottrine, vol- 
garissime poi nelle scuole e nel linguaggio dei 
pratici, di cottone , che già altrove noLamn o 
( Libro terzo. Capo decimo), di erudita e di 
materie concot te o crude ,e le applicarono an- 
che più del bisogno, ed oltre il veto, alle ma- 
lattie interne febbrili. Molle bronchiti però e 
nelle pneumonitì, maialile dove ci ha Pespel- 
torazione , ei dissero giusto più eh e! non si 
pensassero e p.ù che non |Kilessero dimostrar 
chiaramente. Chè di vero P operazione del ca- 
lorico sui due componenti straveuati non ma- 
le si esprime col dirla mia sorta di cottone , 
ed il prodotto una materia concotta. Enò ba- 
sti iti quanto allo slravenamentosulla esterna 
superficie. 

Passando allo slravcnamento nello interno 
delle cellule voglionsi notare più circostanze. 
E primieramente che quanto ivi dai capillari 
si stravena rimane di necessità compreso nel 
cavo delle cellule, e lo slravenamenlo , via 
via crescendo, elle debbono acquistare cia- 
scuna per sè maggior volume «lei solilo e co- 
stituti quella superficie a piccole prominenze 
o tubercoletti che formano l'aspetto vero della 
granulazione. 

Nè si voglia opporre che le cellule, anzi che 
gonfiarsi per la crescente copia dei due com- 
ponenti colà sira venati, dovrebbero prestar 
adito a che dai loro poti tutta trapelasse la 
materia a misura che vi s’accoglie. A ciò ri- 
sponderemo coU’osservare che dalle loro pa- 
t e ti elle non lasciano trapelar neppur f adipe 
che talvuila contengono in gran copia, come 
si vede nelle persone grasse, e neppur l'acqua 
coinè apparisce negli auassa rea tiri , nei quali 
l'adiposa ne è piena zeppa. E può anco darsi 
che le interne pareti deite cellule, pur sempre 
spalmate di materia oleosa, tanto meno siano 
permeabili nè dal luna né dalla altra delle due 
sostanze stra venale. Donde ne verrà che nelle 
cellule dilatate tre diverge sostanze iu caso 
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di flogosi debbono necessariamente esservi 
rinchiuse: le due sopraddette e l’adipe. Loc- 
chè rende sempre più evidente come le cellule 
dell' adiposa debbano convertirsi in tanti tu- 
more t li, che è quanto dire costituir la ^ranu- 
lazione^nnzi che vuotarsi delle materie che 
accolgono lasciando il fondo della piaga piano 
c liscio. 

Anche di un'altra circostanza si vuol tener 
conio, ed è, come la fibrina, in que'piccoli 
spazi accolla e compressa, niun adito trovando 
ad espandersi seguirà la naturai tendenza sua 
asoldarsi dovunque, stravenaudosi, trova al- 
cun che di solido a cui appigliarsi. Così è che 
la granulazione delle piaghe presenta una su- 
perficie resistente anzi che no; ed allora essa 
è reputata di buona indole e non cresce tanto 
rapida e tanto rigogliosa come fa altre volte, 
quando invece è molle e bavosa, ed è reputata 
di cattiva indole. Allora è chiaro che nelle cel- 
lule si stravenù più siero che fibrina; e que- 
sta può considerarsi come una granulazione 
tendente all’idrope. 

In quei casi (rinfittii) inazione delle mem- 
brane del cervello dove troviamo stravenalo 
molo siero e po o o nulla di fibrina, sicché 
non si è punto o quasi punto formata ma- 
teria purulenta, vedesi per lo più mollo siero 
raccolto nei ventricoli, e I anche il plesso co- 
roideo rigonfio. Per poco ebe ci si badi si tro- 
verà aver egli preso un aspetto lutto vesci- 
colare. Il volume delle vescichette sarà molto 
irregolare, e talora ne ho vedute di grosse 
quanto nn grano di m’aiz. Ora quel plesso è 
tulio fallo di vasi sanguigni mollemente av- 
vinti fra loro da poca e tenue cellulare, e le 
vescichette non sono altro che le cellule di 
quelle ripiene di siero versatovi dai capillari 
della faccia interna. Siccome poi questi ca- 
pillari formano il loro viluppo infiammatorio 
tolto lungo il plesso e dentro e fuori delle cel- 
lule, perciò, ben esaminati, ei sono visibili an- 
che allo estbrno sulla superficie delle vesci- 
chette medesime su cui si diramano. Così è 
che allora il plesso offre a vederlo una imagi- 
ne di quella granulazione molle, bavosa, idro- 
pica, che poc'anzi dicemmo propria sovente 
delle piaghe, e ciò si deve appunto alla idro- 
pisia di ciascheduna vescichetta ; se non clic 
1 vasi sanguigni qui sono copiosissimi, come 
noi sono nelì'adip sa tegumentale. A propo- 
sito delle quali osservazioni ci ricordiamo d'a- 
ver veduto sul principio del secolo una idro- 
pisia del plesso coroideo scambiata per un 
gruppo di vermi idatidi. Ne fu disegnata ed 
incisa elegantemente , e come tale data al 
pubblico, una tavola. Ma il disegnatore, fe- 
dele a rappresentare quanto l'occhio gli mo- 
strava , avendo esattamente disegnato lun- 
ghesso la cellulare del plesso le diramazioni 
dei vasi sanguigni, di cui ri é gran copia , 
gl intendenti avvengonsi a colpo d'occhio dei 


granchio preso dall’osservatore . E col dire 
che facciam noi d’aver veduta ad un tempo 
l'idropisia’dei plessi coroidei e quella dei ven- 
tricoli non intendiamo già di insiuuarc che 
le vescichette idropiche, cornandosi, produca- 
no esse l'acqua sparsa nei ventricoli, come fu 
già opinione di Morgagni; ma bensì che quel- 
la pur anco dei ventricoli proviene dai ca- 
pillari loro propri |»er infiammazione ingor- 
gati. Del resto ricordiamo questo fatto a prò 
di quelli che convertono le cose semplicissime 
ed ovvie in cose straordinarie e rare per va- 
ghezza soverchia di scuoprir novità- L'idro- 
pisia del plesso coroideo c mollo frequente, 
e la storia dei vermi idatidi offre ancora da 
ogni parte troppe oscurità perchè non s'ahbia 
ad aver ogni cura di non aggiugnervi il frut- 
to d’osservazioni mal fatte. 

Concludendo ora intorno al curioso feno- 
meno della granulazione delle piaghe, dire- 
mo con tutta l’asseveranza che nemmeno esso 
piova nulla in favore del generarsi materia 
viva per opera della infiammazione. Bensì è 
vero che cotesto processo dee riuscire di gran- 
de vantaggio nei casi di perdile gravi di so- 
stanza, coinè avviene di certe piaghe. Anche 
in queste, a misura che il fonuo si va riem- 
piendo di quella così detta nuova carne, il 
processo della granulazione si dà a divedere, 
donde vuoisi inferire che la fibrina non si 
stravenò nudamente, tutta almeno, in quel 
fondo, ma in gran parte fu versata nelle cel- 
lule della cellulare. F< per tal modo appunto 
questo versamento fibrinoso assume un certo 
lai quale aspetto di vita, la quale, per quanto 
poca, dee bastare all’uopo, c la cellulare, seb- 
bene di vasi e nervi a fronte d’altre parti assai 
povera , non è del tutto di vita priva. Che- 
sella si slrNvenasse tutta net fondo della piaga 
senza cellulare, si avrebbe una superficie con 
altro aspetto da quello della granulazione,* c 
sarebbe da paragonarsi all'aspetto che offrono 
le pseudo-membrane ed altre produzioni soli- 
dechesouo fatte di pura e pretta fibrina senza 
il cnnrorsodella cellulare. La stessa maniera di 
formazione, cioè di fibrina versila nella cellu- 
lare, crediamo che possano avere i pezzi d'os- 
so supposti essersi rigenerati. Questa cellula- 
re potrà esver quella che appartiene alle parli 
circonvicine e all'altra finissima che veste Io 
cellule ossee. Ondechò la granulazione, non 
impedita nell'opera sua, via procedendo riem- 
pirà il vuoto lascia lo dal pezzo d'osso mancante 
e, adattandosi alleirregolarità del vano, farà in 
qualche modo l’uflìcio dell’osso stesso. Ma esso 
non è e non è mai per de venire ad esser osso 
vero, non altro essendo «-he poca cellulare pie- 
na di fibrina straveuata e solidala. Nè tarebbe 
caso se in questa massa così formata si trovas- 
se qualche jhjco di fosfato di calce, sostanza 
che appartiene alle ossa. Imperocché i vai» 
sanguiferi della cellulare costituenti quella 
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massa, i qual» di natura loro in istaio sano 
port.mo quel fosfato e lo depongono nelle os- 
sa* le quali così s'iivlurisconn, possono presta- 
re lo slesso ufficio, almeno in qualche piccioli 
quantità alla massa medesima. >It intorno a 
tale argomento, sinora poco esaminato, e gene- 
ralmente male compresi, noi non entreremo 
più innanzi. Bensì desideriamo che osservatori 
allenti se ne occupino e somministrino a schia- 
rimento i fatti di cui la scienza abbisogna. E 
siamo ben certi che a questo modo non solo 
sarà dileguata ogni oscurità intorno a quello 
che ancora non sappiamo ben chiaro, ma inol- 
tre sarà che vieppiù confermatoli gran canone 
fondimeli tale che in nessuna occasione la in- 
fiammazione non rigetterà pur una fibra, mal- 
grado certe apparenze in contrario Questo 
canone è ora così rigorosamente dimostrato 
e risponde ai fatti così esal (aulente in ogni 
sua parte che rimarrà inconcusso nel numero 
delle realità che la scienza va acquistando. 
Più volte ho potuto esaminare pezzi conside- 
revoli d'ossi lunghe staccatisi per opera di 
lenta infida) inazione, e questi erano pezzi di 
o*sa vere, ma appena qualche volta mi è capi- 
talo di veder i pezzi supposti rigenerati, ed 
osservandoli ancuetsupertichilmenta ho dovuto 
conchiuderc che d'ossa non avevano altro che 
l'apparenza. In una giovinetta da me curata 
di una scrofola col muriato di barile, quasi 
tutta la parte inedia della tibia sinistra nel 
corso d'aldini mesi era uscita a pezzi, i quali, 
conservati dai parenti, si riunivano formando 
quasi compiuta la porzione dell'osso mancan- 
te. Essa aveva ricuperalo' l’uso perfetto della 
gamba. Di là a tre anni dalla mia cura, morì 
d'una poeumonite in {lochi giorni, nè io mi 
trovavo in Milano per assisterla. Così urandò 
perduta una bella opportunità dr c-4ifronli 
da farsi tra le ossa antiche vere ed i pezzi 
rigenerati appartenenti allo stesso individuo; 
ma così falle opportunità non possono esser 
frequenti, e quando avvengono sono trascu- 
rate. 

CAPO XVIII. 

Processo meccanico della cicatrizzazione del- 
le piaghe. Due fatti da considerai e due 
conseguenze da ricavarne. Solidamenli di 
fibrina e formazione di materia fumicata 
possono farsi nello stesso tempo e nello 
stesso luogo. La fibrina straveduta e dagli 
orli e dall area piagata % Offerendo alle par- ‘ 
tic contraenti osi^ costituisce una forza tra- 
ente meccanica. La cellulare granulata è 
principalmente il punto d'appoggio. 

Cicatrizzazione 1 retlamente parlando, è il 
chiudersi d'una area piagala, cioè tornarsi a 
coprir di cute lutto lo spazio che, nel mentre 
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eh' era piaga, n’era nmaso privo. Come ter- 
mine ultimo dell'opera della infiammazione, 
gli è un processo degnissimo d’essere stu- 
diato in ogni sua parte, alfine di svelare gir 
errori che vi sono insinuali e metter in chia- 
ro alcuni punti d’assji momento non ancora 
bene intesi. 

Abbiamo veduto in che consista e come for- 
misi la granulazione, e quali grandi vantaggi 
ella presti innanzi che la cicatrizzazione chiu- 
da il precelso infiammai orio operato nella cu- 
te. Certamente lo stringersi della cute sino a 
cuoprire la superficie granulata è il compi- 
mento di questo processo; ma come va ella 
stringendosi la cute sull’area piagata? Abbia- 
mo dimostrato con fatti irrefragabili che cute 
né molta nè poca non si rigenera in niun caso 
mai; ed abbiamo parimente notalo come nelle 
parti circondanti l’area «Iella piaga, e prossime 
e lontane, la cute venga Incintosi inumzi 
verso quel lama. Ori esi domanda quale ella 
la forza, quale l'agente da cui proviene que- 
sto Irarsi innanzi della cute? Un agente mec- 
canico art itiziale la moderna chirurgia ce in 
mostra nell i apposita lasciatura che mede 
in opera elfi care meni e onde sollecitare il ci- 
catrizzarsi di quelle piaghe adequali toccò gra- 
ve perdita d*iuieguiuenti o I anco una forma 
circolare che «pur essa cagione «li- dilli otta. 
Ma. fuori di quésti due casi, una piava, aitine 
di giugnere,a cicatrizzarsi, non abbisogna def- 
lapplicaziotte d'a lenii a estranea (orza mecca- 
nica; che anzi. Unendosi oltre, ci arriva di per 
sé compiutamente. Nella condizione della pia- 
ga stessa e delia cut* dentro la quale è coro- 
resa si troverebb’ egli mai alcun che. capace 
i produne questo irai inculo? Ad effetto di 
venir dilucidando una così oscura liuteria, po- 
gniaiuo, per certi due semplici fatti; l'uno, che 
il succennato adoperamene meccanico della 
fasciatura ottiene il suo fine appunto in quei 
casi scabrosi ne quali la piaga, abbui donala 
all’andamento suo spontaneo , non arrivereb- 
be mai. o assai di Ilici Imeni e, a conseguir la 
cicatrice: l abro, che un processo vitale rige- 
neratole della cute non. esiste. Da ciò si può 
ci vare una probabile induzione, ed è, che 
nelle condizioni dell’area piagata e «UH» cute 
circondante dovrebbesi trovare l'altitudine u 
produrre, per qualche sorta ili operazione 
meccanica, queli’etfetioapputilodi cui stiamo 
investigando l'origine. Sminuzziamo mi poco 
la materia e veliamo se dalla possibilità ci sia 
modo di procedere a dimostrarne ia realtà. 

E prima di lutto ricordiamo un altro fallo 
che torna molto bene all' uopo, ed è quella 
mirabile contrattilità di cui la fibrina fa pro- 
va aUoccorreuza. Notammo già a questo pro- 
posito ( Libro primo. Capo quarto ) doversi 
attribuire alla contrattilità delta fibrina il cu- 
rioso fenomeno delia figura sterni dea che mol- 
le volle la massa or uo rosa assume nei sangue 
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estratto nelle radiai lie infiammatorie. Su fa 
parte alta di questo segmento di sfera é di- 
steso un circolo di fibrina bene spesso piccio- 
lo al segno da non agguagliare un mezzo pol- 
lice di diametro, mentre il diametro maggiore 
della sferoide, parallelo a quel cìrcolo fibri- 
noso, sari» doppio e triplo. Or questo circo- 
lo il/pi ù delle volte l'ho trovato essere di ben 
pota profondi là, e nondimeno la sua (‘orza con- 
trattile bastò a tirar talmente a se tutto il 
lembo del grumo cruoroso da convertir il ci- 
lindro in una sferoide. Parimenti* vogliono 
essere ricordale tutte quelle pseudo-membra- 
ne e briglie e legamenti in somma, opera del- 
la fibrina sin* venata dalla pleura infiammata 
che trasse a sé ed affisse si fattamente il pol- 
mone al forare clic quel vi. «cere non se ne 
potè più sciogliere. Ciò spesso mostrano i ca- 
daveri di coloro che morirono am lie lunghi 
anni dopo guariti di malattia intìamuiatoria 
«li petto e morirono d'altra malattia, ne quali 
furono ancora osservabili que' legamenti, che 
non estinte i continui mov imeni i e del pol- 
mone e del torace, non andarono punto di- 
strutti. Dai quali latti noi dedurremo due con- 
seguenze; 1* una della forte all il odine della 
fihrina non solamente a contraerei, ma ezian- 
dio a trarre seco, in «ontra endosi. Se parti 
roolji, e cedevo i a cui s'appiglia: e questo ri- 
guarda il fenomeno che si (Ascrva sulla su- 
perficie del sangue estratto ; Pallia della in- 
di Si rul libili là, per tulio -il resto della vita, 
delle adesioni torniate dalla fibrina nelle par- 
ti dove 1* ingorgo capillare intiamiua torio la 
stravenò. 

Applichiamo al caso nostro queste induzio- 
ni. Stravemuiifiito di fibrina si fa dovunque 
in ti animazione si trovi, e per conseguente si 
fa altresì in tutta In superfìcie e gli orli te- 
gumentali duna piaga. K di vero, che un ta- 
le st rat en.v riunito in quella superfìcie avven- 
ga lo dimostra la materia purulenta clic vi si 
torma, e di eoi la libi ina è uno dei due com- 
ponenti. Nè con « iò vogliamo dire che dalla 
inaleriii purulenta s abbiano ad aspettarsi gli 
eliciti puri e semplici che si panengouo alla 
6 hi ina soia; bensì vogliamo dire che, dove 
fibrina e siero in una -superficie infiammata 
si sira vena no, le cose non {mono proceder 
mai per tal modo che tutta la fibrina per la 
unione sua coi siero spendasi in formare ma- 
teria purulenta ; che anzi la fibrina spesso 
trova Inopportuni là «li solidarsi. e così produr- 
re gii eHetli suoi propri. C.ò noi vciitichia- 
roo dovunque avvengano slraveuainenli da 
infuuiiiuuziouc. Nelle gravi infiammazioni del- 
la pleura, dove mollo sira vena melilo tu ope- 
ralo, veggonsi au un tempo e materia pu- 
rulenta fluida, ed alita densa e quasi solida, 
e pseudo-membrane ed altri solidatneuti in- 
teri di fibrina. Si rammenti 1’ osservazione 
set onda ( Libro terzo, Capo decimo terzo ) u 


si troverà come frammezzo a quella amplis- 
sima purulenza aveva potuto iuoitre s Ira ve- 
iure dalla pleura polmonare in tutta fa sua 
estensione lauta fibrina da «lai* corpo ad una 
densa membrana che vestiva lutto il polmo- 
ne ed affigge va lo a fianco delle vertebre. Cose 
analoghe avvengono nella cavità del ventre 
nei z:asi di gravi peritoniti, dove tante volte, 
insieme a gran copia dì materia purulenta, 
trovasi «la per tutto li brina pure consolidata 
la quale «love connette lortiss inamente por- 
zioni «li verse «l intestini, dove , lasciandoli, 
gli strozza e ne diminuisce o distrugge la 
capacità. Donde vuoisi inferire ehe anco re- 
guamlo ad occhio veggente sulla superfìcie 
piagata un processo di purulenza , non può 
esser di n -tuo che vi si faccia altresì uno 
si ravenaiueuto di fibrina, La quale «la per sé 
sola si consolidi e come tale pioduca gli ef- 
fetti suoi propri. 

Entriamo a indagare più d' appresso ciò 
che può quivi la opera della fibrina co' suoi 
peculiari etici ti; i quali debbono potersi ot- 
tenete e sulla superficie piagata e sugli orli 
da cui quella superficie e limitala, da che in 
amemlue i luogi ci è da per lutto 1 ingorgo 
capillare. (Quindi poi **ac« ogliecemo se altri 
eliciti s abbiano ad estendere più o meno 
innanzi, anco nella cute circo» vicina. La su- 
perfìcie piagata ci si mostra tutta spalmata di 
materia purulenta; adunque la fibrina pura, 
dove sia sira venata, si giacerà per di sotto. 
Dii tale stia venameuto però non può a meno 
che nou si faccia con tutte quelle irregola- 
rità cl»e a tali fenomeni dilira ti e complicati 
di necessità debbono appartenere, e di cui 
esempi chiarissimi vengono frequenti all' oc- 
chio di chi minutamente indaga questi feno- 
meni. E «osi e che in alcuni luoghi si slrave- 
nerà fibrina pura in maggior copia, in altri 
poco o nulla; uè si vorrà mai pretendere die 
sulla superfìcie piagata ta fibrina, solidaodo- 
si, vi sì sparga dovunque con tale equabilità 
da formare al «li sotto della materia purulen- 
ta fluida uno strato tutto solido e nou inter- 
rotto che dovesse a «iirittura porre indugio 
o impedì mento alla necessaria continuazione 
del prò esso superatilo. Ad ogni modo l;« 
conseguenza del solidarsi della fibrina, così 
come si concepisce che debba essere, sarà «Ji 
procedere qua e cola via via esternandosi fi- 
no ai hor«Ji «Iella cute onde la piaga e limita- 
ta. Che anzi que'bordi, partecipando ancor 
essi alla infiammazione , manderanno scam- 
bievolmente verso l'area, e «la quella riceve- 
ranno dei raggi, diremo così, di fibrina sotì- 
dantesi. 

Cosi si comprende coinè debbano incomin- 
ciar a formarsi delle forze traenti, le quali 
movendo da vari punti dell'Alea piagala ed 
estendendosi agli orli e attaccandovi*!, li t ra- 
si inano mercafiiuameilte c leu lissiniame lite 
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verso le parli centrali. Ma dovf, misi «Innati- 
derii, tro vera nifegl ilio i raggi librinosi «lei ■ 
punti (issi sui «jouli appoggiarsi e far forza 
per trarre a sè gli orli dell'area piegata; im- 
perocché senza ciò non si saprebbe come mai 
potesse esercitarsi una forza traente capace 
«Tuli tanto effetto, come si è quella di trarre 
innanzi gli orli tegumentali ver so le p irli cen- 
trali dell’area piagata? Dov'elle si troveran- 
no? Sulla cellulare granulala; ini perocché que- 
sta a poco a poco viene diventando più soli- 
da, ripiene coni’ ha le sue cellule «li fibrina 
sira venata e solidali». Gol procedere poi «Iel- 
la cicatrizzazione la tìbriua va spargendosi 
per tutta l'area piagata , ti si consolida a 
inano a mano, e la ricuopre a segno clic fin- 
terò cuopriraento non lascia più luogo a for- 
marsi materia purulenta, e la cicatrice tro- 
vasi condotta al suo termiue. Cosi abbiamo 
attribuito al lavoro della granulazione la 
importanza che le si compete, come quella che 
oltre al riempire di saldo materiale il fondo 
della area piagata, diventa finalmente la base 
sulla quale si va a mano a mano eseguendo 
e si conduce a perfetto compimento il bel 
lavoro della cicatrizzazione. 

Inteso a questo modo, il processo della cica- 
trizzazione offre qualche analogia al modo del- 
la formazione di quella sorta di cr sia infiam- 
tori a che, si Tingendosi sulla superficie del gru- 
mo, ne tragge a sé gli orli a tal segno da fargli 
cangiare la figura cilindrica, cheTìceve dal va- 
so entro cui si fa il coagulo, in una sferoide, 
come abbiamo notato altrove. E certamente 
una analogia esiste fra questi «lue processi, 
quantunque in apparenza molto disformi; que- 
sta analogia consiste nella contrazione della 
fibrina, che ci è in amemlue i casi, e nel trai- 
mento che essa opera nell 1 un caso, degli orli 
della piaga, nell'altro degli orli del grumo. 
Fuori di questi due punti,chc però sono d' im- 
portanza* l'analogia cessa, e si presentano del- 
le divesilà. D’ alcuna però di queste diversità 
ci accader* di parlare poco stante. Terminere- 
mo intanto col notare come, procedendo nelle 
nostre indagini, troviamo sempre la fibrina 
far le pirli di agente principale «lei prodotti 
della infiammazione più assai di quel che no» 
abbia latto sino a qui. 

CAPO XIX. 

Convergenza dei fenomeni della cicatrizza- 
zione alle cose esposte nel Capo precedente. 

Abbiamo adombrato quasi in un quadro il 
processo meccanico «Iella cicatrizzazione e ci 
siamo accostati a svilupparne tutta la teorica 
mettendo in vista il solo agente meccanicoat- 
to a questo uficio. Ma ciò non bastargli ci bi- 
sogna inoltre corroborare la dimostrazione 


con far vedere ìli qual modo tutti i fenomeni 
a quel prò 'esso appartenenti cliiaris''enli re- 
ciproca meni e ad uli sol punto rannoJinsi. 

».° Gli è un precetto della buona chirurgia 
quello del non doversi uelfatto della medica- 
zione ripulire a forza di lavare o soffregar so- 
verchio l'area piagata, massime allora quando 
avviasi alla cicatrizzazione, la quale fa d'uopo 
favorire. Il precetto è giusto, ma non si sa- 
prebbe altrimenti intenderne la giustezza se 
non col dire che le troppe ed inconsiderate 
puliture non solo tolgono alla superficie pie- 
gala la materia purulenta , ma tendono ezian- 
dio a guastare i sottoposti incominciali lavori 
della fibrina. La materia purulenta fluida, già 
bella e formata, permanendo mollo a lungo 
nel caldo di quella superficie tenderebbe alla 
degenerazione putrida, e per ciò riuscirebbe 
noce vole se ivi facesse soverchia diinora. Al 
contrario la fibrina, siccome quella che va 
continuo sondandosi, non ha la stessa facile 
tendenza a tale «legenerazione; laddove essa è 
che debbe princ pai mente contribuire all ope- 
ra della cicatrizzazione. Di queste due sostan- 
ze adunque fun i vuol essere debitamente tol- 
ta. l’altra opportunamente lasciata in luogo. 
Ben è vero che il precetto a cui qui alludiamo 
non fu dettalo «latta previa cognizione dell’u- 
ficio prestato in questo affare dalla fibrina al 
modo com’ora lo abbiamo spiegato, ma se fat- 
teli la osservazione accertò l'effetto, senza pur 
penetrare alla cagione, «dò basta a noi. Gilè del 
resto accade di questo falle come di ogni altro 
che sia conosciuto soltanto empiricamente e 
messo in pratica alla cicca, che alcune volte 
male si applica, oppure si tras«:ura, o se ne 
predica ben anche il contrario. 

2 .° È noto quanta sia al paragone più gran- 
de fa facilità a cicatrizzarsi la piaga colà «love 
le labbra od anco porzione di quelle cammini- 
no in direzione parallela o poco tneno, e più 
ancora dove siaci dell'angolosità. La qual «osa 
corrisponde molto bene all' operazione de! 
traimento meei-anico da noi attribuito alla fi- 
brina, nè per niun altro verso sapremmo capa- 
citarcene. E di vero l’operazione del trarre 
esercitandosi allora reciprocamente fra le due 
labbra e ciascheduno facendo proporzionata- 
mente il suo cammino a rincontro «lelf altro, 
si può «li re mn sufficiente precisione numerica 
che ci debb'esserc quasi «loppio guadagno di 
tempo a compire l’accostamento fin là dove 
può arrivare. Gl» attenti osservatori <1 un pro- 
cesso di ch'atrizzutione non mancano mai di 
ve«lere il fatto, solo che non sanno e neppur 
pensano a trovarne la cagione costante e sem- 
plicissima nel giuoco meccanico «Iella fibrina. 

3.° Al contrario dèi casi del parallelismo e 
della angolosità, la cicatrizzazione viene diffi- 
coltata e ritardala dalla circolarità dell'aerea 
piagata ; sicché parrebbe, come notammo più 
sopra, che quella figura facesse obice a sé stes- 
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«a quanto al permettere che Ir labbra si latri- 
no trnrie vfiso il rentrft. K rosi è di falli. c la 
cagione risala pur sempre al principio m«*de- 
simo. all'opera della fibrina, salvo la differen- 
za del modo. Or quella differenza ruol essere 
possibilmente cliiarila. La geometria dovrcb- 
h'aver rssa la j»arle principale nello sciogli- 
mento del problema; a noi però non si j»erlie- 
ne d 'assuma re una dimostrazione geometrica. 
Attenendoci a quanto mostrano i fatti redativi 
potremo hastaiiteirenle facilitare l'intelligen- 
*a del fenomeno. I/O stesso mezzo meccanico 
che tanto vale a promuovere la cicatrice delle 
piaghe vaste sollecita nitrosi quella delle pia- 
ghe circolari. Per mczrv d* una f.isrialnra ap- 
posita la figura circolare d’un* piaga si può tra- 
sforma re in una olissi molto prolungata, sicché 
due lati dell' area nella direzione più lunga 
divengano quasi paralleli e si I rovino in tutta 
la loro lunghezza essere più prossimi. Allora 
il caso si risolve nel parallelismo che poro pri- 
ma abbiamo untalo essere la figura più accon- 
cia a favorire la cicatrizzazione. Donde con- 
cluderemo che i maggiori ostacoli apprestati 
dalla figura circolare alla facilità di quel pro- 
cesso sono la massima distanza dei punti op- 
j*»sti per la lunghezza dei diametri c l'effetto 
minore in ordire all'accostamento delle lab- 
bra per la direzione variabile delle corde sot- 
tese a piccioli archi. 

4 ° libi porrà l^ene attenzione agli odi di una 
piaga allora appunto quando vanno via via ap- 
prossimandosi tanto che si trovano ornai al 
punto del compimento del lavoro della cica- 
frizzazione vedrà a non dubitarne che quegli 
orli si assottigliano. Non si saprebbe addurre 
una pruova piu manifesta del sempre crescen- 
te piogresso del traimento Lo assottigliarsi è 
fenomeno proprio della cute. La cute, si assot- 
tiglia quantunque volte venga sottoposta a 
forze distensive lentissime ma forte e conti- 
nuo operanti. Noi lo vediamo nei tumori di 
tardo acci esci men lo, nelle straordinarie gon- 
fiezze dell'addome da ascile, da. gravidanza o 
da interni tumori che abbiami lor sede. Né fa 
raso il dire che le forze distendenti le pareti 
deH'addomr o la cute ond'è coperto un tumore 
siano tul l'alt ceda) le forze traenti gli orlid'um 
piaga ; per ciò che noi con ciò non altro inten- 
diamo di dimostrare se non la grande attitudine 
ptopein della ru te df lasciarsi estenderò per lutti 
1 versi da forze apposite estendenti, secondo la 
varietà dei rasi.L che li% forza traente della fi- 
brina sulle labili a d'ima piaga possa esser tan- 
ta da giunger persino ad assottigliarle alla 
perfine in tramdole, lo raccorremo ria quanto 
ci mostra quella cotenna più volte memorala, 
che stringendosi tragge a se gli orli della mas- 
la erniosa nella quale sta infossata. Imperoc- 
ché quella cotenna opera tanto notevole lini- 
mento quantunque trovisi in una condizio- 
ne svantaggiosa all'esercizio della sua forza 


traente in paragone a quando opera sulla su- 
perficie dì un'aerea piagata. Nell'un caso essa 
posa sulla sottoposta massa crurosa più o me- 
no molta, e poco atta a prestarle un punto 
d'appoggio, e perciò è che allora la vediamo 
riuscire ad esser roncava e ben anco raggrin- 
zata. Al contrario la fibrina, die si Stratifica 
siili * superficie dell' airi piegata, posa sur 
una base ferma, preparata, com'abbiamo spie- 
galo. dal processo della granulazione ; ond'è 
che non potrebbe nè farsi concava nè raggrin- 
zarsi, impiegando rosi verso di sé inai il meni e 
una parte della sua forza contrattile. Còsi e*!a 
si adoj era lui la traendo v erso il mezzo del- 
l'aerea i bordi s -orrevoli e cedevoli degl'inte- 
gumenti che limitano l'estensione dell' aerea 
piagala Non è dunque meraviglia se tanto può 
da giunger c trascinarli a sé e persino assotti- 
gliarli trascinandoli, quando non è più possi- 
bile che ttaggansi innanzi senza essere allun- 
gati e perciò assottigliati. 

5. ° Considerando a questa maniera di trai- 
mento degli orli d’ una piaga l'uno verso l'al- 
tro in direzione opposta onde sia compiuta U 
cicatrizzazione, vedremo chiaro il perchè non 
possano per terun modo mai accostarsi gli orli 
cosi fattamente che le csl remila delle fibre 
dell'un lato vengano a toccare immediatamen- 
te le estremità dell'altro. Che anzi tra l'uno e 
l'taltro rimanti per sempre uno spazio, cd è 
ben forza che riiuangavi. Imperocché il modo 
unito di coalescenza odi riunione che appar- 
tenga alle fibre animali, di cui fu rolla la conti- 
nuità,alla per fine si è quello soltanto ebe può 
essere costituito dalla fibrina rhe si solida e 
seco lei conglutina le fibre divise, frammez- 
zandosi a quelle. Di che conseguita di necessi- 
tà che il termine supremo della cicatrice si ri- 
solve in una sorta di corpo estraneo confìttosi 
tra labbra e labbra d'una piaga. 

6. ° Questo corpo estraneo occupa sottosopra 
le parli centrali della cicatrice, il rimanente 
della copertura dell'area che era piagata ap- 
partenendo alla cule tratta innanzi nel mo- 
do spiegato. Ed essendo chiaro, da quanto 
abbiamo detto sinora, che la fibrina sfra vena da 
tutta quanta la superne si degli orli della pia- 
ga come dell'area, cerio è che per ogni dove 
la fibrina si ra venata debbe operare il suo ef- 
fetto.Sicrome però nelle parti centrali può ab- 
bondare di più in quanto che può arrivarvi «la 
tutti i luoghi circonvicini, perciò è che si par- 
rà bene spesso all'osservatore che di là inco- 
minci la cicatrice. Il che non è errore se s'in- 
tenda come la cosa è di fatto, cioè che ivi tro- 
visi una maggior copia di fibrina stravenata e 
già solidata, o in allodi tolidarsi. Ma se s’ in- 
tenda essere quel principio di cicatrizzazione 
una rigenerazione di sostanza o, come d iro- 
no, di carili, la quale rigenerazione si propa- 
ghi poi verso i borili, certamente allora è in- 
tendimento erroneo. 
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SERIE PRIMA 

Storie di malattie credute e trattate per infiammai or />, condotte colla cura antiflogistica 
agli estremi , c/ir furono guarite ' colla cura stimolante. 


STORIA 

Una Signora, grande c bella del corpo, 
di temperamento lodevole, di mezza clà sof- 
friva dolori reumatici, vaghi e senza febbre. 
Pochi e usuali rimedi purgami e cosi delti 
rinfrescativi ecc. le erano consigliali, ed essa 
dava retta ai consigli. Da li a non mollo i 
dolori ingagliardirono, vi s'aggiunse una feb- 
bre forte e fu costretta al letto. La malattia 
fu dichiarata reuma infiammatorio, c posto 
mano a purgare piti sododi prima e salassare; 
cd il salassare fu tanto copioso che, dopo di- 
ciolto salassi c assai mignatte, la meschina 
per poco dissanguata s'apprewava alla sua fi- 
ne c mirava sul letto la stola lugubre, nunzio 
di morte non lontana. Il medico, pago del fat- 
to suo ed estimando supetfluo ogni altro ufi- 
cio dell'arte ai parenti ed anche a me, che in 
quegli estremi lui chiesto del mio a' viso, *- 
perUmente disse: tenere egli il caso per impac- 
ciato, da che aveva posto lutto il suo ingegno 
(che per vero dire nou era poi molto) a doma- 
re una cosi indomabile malattia infiammato- 
ria, uè ci era riuscito. A quella epoca reputa- 
va che le si aggiugnesse un guasto già opera- 
to nella cavità del cranio e nei precordi!, e 
qui, secondo lui, l’origine prima doveva esser 
niello da lunga. Ad ogni modo i più gravi sin- 
tomi presenti erano: dolori del cajio acutissi- 
mi, palpitazioni mortali del cuore e angustie, 
gravi del respiro; i quali ora l'unc ora l'altro 
le dicessavano bensì, ma pr sto ileravansi e 
s*u v vicenda vano Aggiugni debolissimi polsi e 
frequenti oltre centotrenta, e tale e tanta de- 
bolezza muscolare clic ad ogni poco agitar del- 
le membra ella cadeva in deliquio. Pigliai so- 
spetto non acqua nel torace si (esse versala. 
Ksatninai perciò le gamb^, e le trovai gonfie 
v isibilmentc, e più dal lato sinistro; mi si di- 
ceva poi che ne 'giorni passali anche le inani 
avevano dato manifesto indizio di gonfiezza. 
L "a n a ssa rea era dunque palese ad occhi vig- 
enti, e Pidroloiace era se non altro p robahè- 
e. In questo mezzo il medico curaute, tolto- 
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si giù dall'impresa a tanto stremo recata, la- 
sciò tutto il carico alle mie spalle. Ponendo 
ora dall'un lato tutte le considerazioni che 
dovevano condurmi a prendere il partilo di 
volgermi ad una cura opposta all'altr.i fine 
allora seguita, considerazioni che in altro luo- 
go verranno più in taglio, dirò l'operato da 
me e gti^efietti ottenni i.che è appunto ciò che 
fa allo scopo presente. Prescrissi una mistura 
di poche oncie che conteneva il valore di cir- 
ca tre grani d'oppio, alquanto etere solforico 
e acqua di cinnamomo, concedendole di tanto 
in tanto un sorso di vii) pretto generoso, og- 
getto di molta brama. Nel corso di dodici ere 
se l'aveva presa tutta e bevuto del vino: nè 
quella operazione stimolante aveva dato di sé 
ver un indìzio sinistro sia al capo sia allo sto- 
maco, nè tampoco si sarebbe detto che averse- 
ne dato qualcuno buono, ma bensì che tosse 
riuscita al tutto inutile, se l'ammalala, mal 
grado la grati paura che aTeia dell'oppio, non 
si fosse ella lodata dell’efletto, per alcuna tregua 
che de'plù fieri sintomi le era diavviso diavere 
ottenuta. Ludi mano in mano cresciuta la dose 
degli stimoli, e allora il niun eccesso d'opera- 
zione stimolante* losccroare dei sintomi mor- 
bosi vennero più palesi. Anco le urine, puma 
state scarsissime, cominciarono a fluire più 
copiose e le gonfiezze a scomparire. Cosi, pi- 
gliando sicurtà a procedere e rapidamente au- 
mentando, ai rivai presto ad amministrare fi- 
no a sedici ed anco più grani doppio, alquan- 
te dramme d’etere solforico e qualche oncia 
d'acqua di cinnamomo nelle venliqnattr’ ore; 
nè il vino generoso fu punto trascurato, ma 
sibbenc lascialo alla voglia della malata. Ai 
rimedi fu presto aggiunto il nutrimento, pri- 
ma di brodi e zuppe, e quindi l'alimento so- 
lido di ottime carni. Le rose procedevano di 
bene in meglio; lutti i sovraccennati sintomi 
s'andavano dileguando, le forze muscolari si 
repi isl inaiano, c in venti giorni dalla inco- 
minciata cura l'ammalata potè uscir dal letto. 
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Anche nella convalescenza le bisognò conti- 
nuare negli stimoli, e la Jose dell’ oppio tu 
bensì rat temprata, ma a convalescenza ben an- 
co inoltrata non poteva a meno Ji prenderne i 
sei o gli otto grani ogni dì. In meno di due 
mesi potè recarsi alla campagna aitine di con- 
fermare lo stalo suo di salute; ma durò un 
pezzo prima che potesse dismettere gli stimo- 
li, i quali erano di gran lunga superiori a epici 
che fosse il suo usato innanzi che incomin- 
ciassero i reumi. Finalmente venne tempo 
che I' oppio le fu al lutto soperchio per ciò 
che era estinta la capacità morbosa, e allora le 
produsse i cattivi effetti che non le aveva mai 
prodotti. Fila era per ancora alla campagna , 
c, memore di quanto io le aveva detto per suo 
governo, lo lasciò al tutto e non ne provò al- 
cuno sconcerto. Alquanti giorni dappoi, es- 
sendosi azzardata a prenderne un sol grano, 
con sua molta meraviglia ne provò subito 
vertigini al capo e malessere in tutta la per- 
sona. Considerato 1’ effetto salutare di tanta 
dose di stimoli, e continuata sì a lungo, e per 
cui l'ammalala fu strappata alle fauci di mot- 
te, vi sarà egli chi dubiti che senza questo ro- 
vesciamento di melo* lo curativo quella vita 
in poche ore andava a spegnersi? 1 due melo- 
di curativi opposti furono efficaci ssiinr ciascu- 
no nel senso loro; ognuno deve dunque aver 
ottenuto i rispettivi effetti proporzionati : 
l'uno nocivi, l’sllro salutari. Ho conservalo 
memoria d’ una pittura mollo espressiva che 
•li questo caso udii fare da un ecclesiastico , 
uomo di diritto intendimento c buon osser- 
vatore, che assistette 1’ ammalata da quando 
cominciò a farsi grave sino alla fine: n Ho ve- 
duto, diceva egli, quel primo modico mandar 
giù nella tomba ogni dì più la poterà Signora, 
e questo secondo ogni dì più rialzarla e tornar- 
la a Salvamento, ■*> Nè alcuno pensasse mai che 
il peggiorar continuo nel primo caso ed il con- 
tinuo migliorar nel secondo siano dovuti al- 
l'andamento crescente e decrescente della ma- 
lattia di per sé. Amendue i trattamenti oppo- 
sti furon fatti con tanta energia che ne dove- 
vano risultare di torza i due effetti opposti. 
Molte e chiare ed importanti induzioni sareb- 
bero da ricavarsi da questa storia, relative 
alla gran legge della capacità morbosa, ma, 
estranee al punto che qui dobbiamo dimostra- 
le, le richiameremo al luogo opportuno. 1 let- 
tori però, e ve n'ha di molli, uon estranei a 
tale materia, sapranno senza difficoltà rica- 
varle da per se stessi. 

STORIA n. 

■ Una nobile giovinetta, delirata ma bene 
nutrita e di bel colorilo, in serbanta per edu- 
cazione in un monistero, fu presa da mal di 
gola con febbre. Il medico, avendo giudicato 


il male infiammatorio, lo trattò immantinente 
con cinque salassi, purganti e dièta rigorosa. 
Di poi, o ch'egli del primo suo giudizio si ri- 
credesse , o stimasse J’aver passato il segno e 
indebolitala di troppo e intendesse d’istituire 
una cura corroborante , secondo il modo suo 
di pensare , o fossegli avviso che la malattia 
partecipasse della indole delle periodiche, o 
qual che la cagione fosse, che non monta lo 
indovinarla , le amministrò per alcuni giorni 
ah un poco di china, e alfine, daudola per gua- 
rita, l’abbandonò. Ma ella non era già guari- 
ta , c chi aveva cara di lei ben se ne accorge- 
va ; imperocché dimagrava, sicché ogni giorno 
più andava perdendo la freschezza e le rose 
«lei volto , e le cresceva una tristezza invinci- 
bile, ed era offuscala dell' intelletto e inde- 
bolita della memoria a segno che più non si 
ravvisava per quella gentile e spiritosa fan- 
ciulla ch'ella era. Nè a lei medesima questo 
suo cangiamento era occulto, che pur troppo 
se ne addava con rammarico, massime nello 
studio della musici* che coltivava con amore. 
Finalmente a questo sempre crescente decadi- 
mento di salate si aggiunse il solito mal di gola 
che di nuovo la costrinse al letto. Il pftdredella 
fanciulla, malsoddisfuttodell opera di quel pri- 
mo medico, l'affidò a due altri, l'uno dei q’iafi 
era il più anziano e riputato dei nostri. FI 
eglino altresì dichiararono il male infiamma- 
torio grave, e non delle fauci soltanto, uu 
più ancora del cervello. Certo muco bianca- 
stro di cui le fauci erano spalmale fu tenuto 
come fosse trasudamento di linfa coagulabile; 
il perchè non dubitarono punto a seguitar le 
pedate di quel primo, tornando alia lam etta 
e al resto «fella cura antiflogistica; e coi sa- 
lassi principalmente adoperarono sì che l’am- 
malata in pochi giorni si ridusse all’orlo della 
tomba, e gli amici andavano disponendo l'an- 
gustialo padre a non isperare ornai più negli 
umani soccorsi , ma piegare il collo e rasse- 
gnarsi ai voleri del cielo. In questo mezzo il 
medico anziano, scusatosi a titolo d’ (indispo- 
sizione , si tolse d’impaccio, e il padre, che 
teneramente amava la fanciulla e non sapeva 
lasciare ogni speranza, mandò per me. L'altro 
medico, recitatomi, cosi come sapeva , il caso, 
conchiudeva che la malattia fu el era pur 
sempre infiammatoria, che la infiammazione 
andò vagando dalla gola al ventre, dal ventre 
passò a toccare un poco il petto e quindi salì 
al cervello, e I ivi ristette quasi diremmo!* far 
sue arti . e che , se nulla ci era da tentare an- 
cora, si era un altro salasso, e proceder in- 
nanzi sino a che vita ci rimaneva battendo la 
strada di prima. Lo stesso avviso fu |»oi pro- 
nunciato il giorno appresso, però senza mia 
siputa, dal medico che l’aveva curata pel pri- 
mo e che nulla sapeva del mio intervento. I 
sintomi più principali erano convulsioni «li 
musi oli, deliqui e un lagnarsi di grave dolor 



di capo quando non era assopita o non delira- questa. Le direrie contro loppio conlinuaro- 
va, di quel suo delirio il quale tal volta si ri- no ancora a guarigione già inoltrala, quando 
soIvcVH in canto e per lo più in lagrime ed quei terribili sintomi del capo erano affatto 
iimigini di coso paurose. I polsi erano oltre estinti. Si arrivava persino a tanto di assurdo 
ceni menù, debolissimi, irregolari, e la de- da affermare ch'io procacciava la salute del 
bolczza muscolare estrema. A cose tanto corpo a spese della integriti delle funzioni in- 
i noi tra te, e dopo tutto quello che era stalo telletluali che alla fine sarebbero rimase lo- 
l.ilto, ini pareva di non aver molto da ti- gore e sconcertale. E , in quella vece le ha ri- 
tubare per determinare tra me e me la afte- cuperale in tutta la sua perfezione, ed ora 
zione morbosa di con Irosi imolo. Ma, se poca eh' io scrivo sono ornai dodici anni ch'ella è 
pena mi dava lo sciogliere il problema del- madre di famiglia e fa prova del suo senno 
l 1 affezione morbosa , le circostanze erano governando la domestica economia. Mi sono 
quelle clic mi angustiavano oli remodo: la alcun poco trattenuto intorno a questa circo- 
malattia cioè giunta al colmo del pericolo e stanza perchè più volle ho udito dare all'op- 
forse irreparabile; 1 opinione concorde dei tre pio questo attributo, senza distinguere i casi, 
medici, discorde in tutto dalla mia, e la rive- o per meglio dire senza conoscere lu grau 
renza in che quelli erano tenuti, e singoiar- legge della capacità morbosa, 
niente due di loro, entro quei chiostri. Intuii- 

lo, come mi venne fatto «P accorgermi che la STORIA, III* 

istitutrice, a cui principalmente era affidala 

l'educazione della ragazza, teneva molto conto Una zitella, grande, ben complessa c roba- 
di certo andamento periodico ‘della malattia , sta, palliduccia, avendo in addietro goduta 
c parevate pure che la china da quel primo buona salute, cominciò a patire d'uri grave 
medico ordinala le avesse fatto del bene, mi mal di capo di cui per un pezzo non fece ca- 
laseli andare a prescrivere sei grani di solfato so. Il male tirando in lungo e aggravandosi 
dichinina da prendersi un grano alla volta du- fu chiamato un medico-, il quale, dopo tentati 
fante la notte. Intendevo con ciò di procaccia- parecchi rimedi senza prò, s'appigliò ai sa- 
re tutta la possibile sicurtà de 11 ^diatesi, e quku- lassi, dietro i quali , le cose peggiorando pur 
di pigliar parlilo riciso amministrando Top- sempre, egli dichiarò che tratta vasi d'uu reu- 
pio, come la sola ancora di rispetto a cui avessi ma infiammatorio ribelle che aveva invaso il 
potuto affidarmi. Ma appena preso nelle pri- capo ed anco il cervello. Imperciocché, al dir 
me ore della notte quel poco di sollato di chi- di lui , apparivano già i segni della cefalite, 
niua la povera ragazza stette latito male che quel dolor di capo essendo cresciuto a disuti- 
le fa amministrata l'estrema unzione. Alia sura siche la meschina traeva guai ed ora ca- 
rnali ina per tempissimo le prescrissi una ipi- deva in convulsioni , ora in un profondo te- 
stura spiritosa con entrovi quattro granid’op- targo. Assicurava egli la famiglia che gran 
pio, ed inoltre del pacarci, viuo a lei molto febbre ci fosse e polsi sempre duri e vibrali; 
aggradevole quand' era sana, speditole dal pa- e così non rislava dal salassare. I salassi fo- 
llie. La capacità morbosa in rispetto agli sii- rono, a quanto mi si riferì , d inolio e forse 
inoli apparve manifesta dal uhm cattivo elici- più, oltre l'applicazione delle sanguisughe 
lo; ma presto ne comparvero ancora di bito- più volte fatta e «lei vescica lo rii. In somma 
ui , da che iucominciarono ad attutarsi i sin- fu inesso in opera il più efficace trattamento 
tomi del capo , delirio, e sopore, i quali , ove antiflogistico. Per questa via non mai trala- 
1' oppio c gli altri stimoli fossero stali nocivi, sciata la inlelice toccava già il pericolo cstre- 
av rebbi- ro in quella vece dovuto accrescersi ma. Jl letargo allora costituiva il sintomo più 
cd affrettare la morte. L'oppio amministralo prominente, a tal che delia iuter.i giornata 
in tintura alcoolica fu portato a dodici grani ne trapassava tre quarti profondamente e 
nelle ventiquattrore. La guarigione fu più continuamente letargica , ed il resto in cou- 
sleutata di quello che avrebbe dovuto essere, vulsioui, deliqui e dolori atrocissimi princi- 
rolpa la uiala voce che si dava alla cura che paUnénte al vertice della testa. Una volta il 
dieevasi inciendiaria , e all’oppio specialuieii- letargo prolungatosi e fallo ancor più profon - 
Ic , in una comunità di donne che di natura do del solilo, l'ammalata fu talmente credula 
.sua e semenzujo d’errori e di pettegolezzi, essere presso a passar di vita, parendo spento 
Più presto che si potè, ma non prima d' un ne' polsi il moto vitale, che il mesto suono 
mese, fu tratta da quella triste prigioue e ri- della campana pari occhiale, com' è costume, 
condotta alla casa paterna, dove la cura, sein- lo annunziava quand' ella si riscosse, più tar- 
pre me dante 1* uso continualo degli stimoli , di del solito. Lo udì, uè s* illuse a chi spettas- 
tu condotta a compimento. Se ci Fu una gua- se. Un ecclesiastico di senno, amico della fa- 
rigione compiuta che si ottenesse a dispetto miglia, essendosi procacciatole notizie del caso 
dei medici opinanti hi contrario e di una co- ora riportato (Storia II); lo narrava al ruedi- 
munilà che con tutti ì mezzi in suo potere co, eccitandolo a venire allo sperimento di- 
serbava tenore a q uc 'medici, ella e certamente l'oppio ;« quegli, più presto spinto che pcr- 


Google 



IOO 

«naso, ci Tenne, e di ciò sarà dello piu sotto. 
Iti a poco io fui chiesto del mio parere. Espi*» 
rando le elioni prime del male, per quanto 
poi ero, (rotai le seguenti: lo aver solTerto 
gravi inquietudini d’animo, quindi perduto 
l'appelilo e molto assottigliato il vitto e ba- 
ttilo acqua copiosamente; l’essere stilla mollo 
esposta a correnti d’ aria fredda, e funi metile 
ad avere spesso pigliati dei purganti. Intorno 
alla diagnosi fatta dal medico e all operato da 
lui sino a quel punto ricavai ciò che in com- 
pendio ho riferito. Circa allo sperimento del- 
I’ oppio, a cui quel medico era venuto d' issai 
male gambe, mi diss'egli d averne ammini- 
strati otto grani, e I era verissimo, nel breve 
corso di due ore; ma che, visto una si ragguar- 
devol dose riuscire a nulla , ne conchiudeva 
che neppur l'oppio potesse giovjre, come ne|>- 
pure avevano giovato gli altri antispasmodici 
tentati prima. E la verità era ch'egli riputava 
che l’ammalata fosse già come adire m iteri a 
morta, sulla quale i rimedi non avessero più 
efficacia. Mi se gli otto grani non avevano 
fatto buona prova, non l’avevano lampo •<> 
fatta cattiva per confessione di lui stesso e dei 
parenti. E foss'anco vero, secondo il suo mo lo 
di pensare, che quel corpo avesse perduta 
ogni attitudine a sentire l'operazione dei ri- 
medi, egli non dovrebbe aver avuto difficoltà 
a proce lere in Un tentativo, da cui se non al- 
tro non poteva temer alcun male, laddove io 
per contrario me ne ripromettevo del bene, 
che se poca acqua non ispegne un incendio, 
tanta quanta basti lo spegnerà. Così ragionava 
io grossamente con quel medico. Ha che il dir- 
gli di regolar la cura giusta le leggi della fa- 
paci tà morbosa sarebbe stato un dir vano a 
chi di tali cose si mostrava tanto ignaro 
quanto potrebbe esserlo un medico della Chi- 
na, e nondimeno a me udite eravamo 

r> Di qne'che un muro ed una fossa serra w. 

Ma, sia che può, ottenni che sì rifacesse lo 
sperimento dello oppio, cominciando bensì 
dagli otto grani in due ore, come quel medico 
aveva fatto, ma dandone altri otto nelle due 
ore seguenti. Per t «1 modo avrebbe preso se- 
dici grani doppio , nell 1 intervallo di sei ore, 
le sole che di tutta la giornata rimanessero 
libere dal letargo, chè nel letargo, non c' era 
più verso di farle inghiottir nulla. S’ineoniin- 
ciò dunque a dare otto grani come prima si 
riscosse dal letargo e, due ore dopo, gli altri 
otto Lo sperimento diede subito a dividere 
che eravamo sul seuiiere giusto; imperocché il 
letargo seguente ritardò un buon tratto e fu 
meno intenso e tini più presto, e l'ammalata 
diede ben anco qualche riscontro «li percezio- 
ne di esterni oggetti e con qualche monosilla- 
bo corrispose alle tenere premure «Iella madre. 
Di dì in di crescendo ! oppio si giunse a t len- 


ta grani per giorno, ed il letargo via via dile- 
gua vasi e il delirio e le convulsioni tacevano. 
Fu aggiunto fin da principio all'oppio il vino 
generoso e, a misura che si potè, si largheg- 
iò negli alimenti. Non è a dire lo stupore 
ei' parenti e degli amici a misurare come 
l’oppio, tenuto il sommo tra i soporiferi, am- 
ministrato a così larga mano che avrebbe fat- 
to dormire ad ogn’ uomo sano il sonno eter- 
no , qui alVnntrario fosse appunto quello die 
popriamenie 

r> Ruppele l'alto sonno nella testa n 

e fuggò quel ferreo incanto dei sensi c la re- 
stituì alla veglia, non lasciandole che la pla- 
cida quiete notturna, ristoratrice «lei sani. 
Guarì dunque compiutamente, in qu.iuto sia 
dei sintomi osservabili della malattia; ma la 
cap ici là morbosa non era per ancora «lei tut- 
to esausta, imperocché dodici grani d'oppio 
erano pur scopre tollerati senza il più lieve 
disagio, e si beveva inoltre buona dose di vi- 
no che di »er se costituiva tanta forza di sti- 
molo «ffie era superiore a quella che ramina- 
lata avesse mai potuto prendersi tempo ad- 
dietro quando si trovava in ottima salute. Dal- 
la qual rosa io argomentava che una non lieve 
affezione «li controstimolo covasse ancora sot- 
to le ceneri , noti ostatile le apparenze della 
totale estinzione. Perciò , volendo i parenti 
mandarla in campana, io le raccomandai cal- 
damente che non abbandonasse per ancora 
l’oppio sino a che non lo era punto nocivo, e 
le a I litui a quali segni se ne sarebbe ac 'orla. 

E «li vero, sino a tanto che non abbandonò 
L'oppio e seguì anche nel resto i miei-consijdi, 
godè buona salute, e ciò lu pel rimanente del- 
la state e per tutto l’ autunno. Ma annoiatasi 
alla fine di pigliar oppio, fora’ anche dando 
retta a chi non ma noi di welter delle paure , 
e non si astenendo «lai Uf Frutta, dalle bevan- 
de acquose, e iras -uran io le regole che le ave- 
vo prescritte, invece di guadagnare per leva 
ogni dì più ilei ben essere acquistalo. Co*\ , 
a ll'entrar dell'inverno, di nuovo lu assalirono 
fieramente i dolori del vertice «Iella testa, le 
convulsioni, le lipotimie e quel terribile le-? 
targo a modo che la prima volta, ma più gra- 
ve ancora e quasi mortale. Allora fu pensalo 
a mandar di nuovo per me, abbenchè quasi 
disperando eh’ io ne venissi a capo, atteso la 
Unto cresorata ferocia dell'assalto. Presi par- 
tito riciso ed immantinente ricorsi all oppio, 
di cui U prima dose furono venti grani , co- 
gliendo il solito intervallo quando si trovava, 
libera «lai letargo; il secondo giorno furono 
trenta, ma aniendue le dosi rimasero sena.» ef- 
fetto, e randaii&ento delle malattia procedeva 
come la prima volta, anzi appariva ancor più. 
grave. Intanto mi si palesava chiara se non 
altro V aumentala capacità morbosa, indizio 
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del non avere atteor torcalo, come l’altra vol- 
ta , il punto della massima dose. Crescendo 
sempre, presto giunsi ai sessanta grani, e al- 
lora sollanlo cominciai ad accorgermi di qual- 
che diminuzione sì delia intensità come «iella 
durata del sopore; ma non fu che ai sellati - 
tacinqiie grani che il sopore al lutto si «li- 
leguò e con esso gli all ri sintomi si dilegua- 
rono. In quell 'altissima dose durai alcuni gior- 
ni, e quindi cominciai a diminuirla a poco a 
poco siuo a che venui sui trenta, e poi su i 
venti, e 1 ammalala abbandonò in meno l’un 
mese il letto in buona salute quanto la prima 
volta. Nemmeno allora però si rimase senz'op- 
pio; i solili dodici grani le furono necessari, 
e durò a prenderli per alcuni mesi «!o|»o sfug- 
gita per la secouda volta diluiremo pericolo. 
Da quel tempo iu poi, e corrono bene «Iteci 
anni, non ha più avuto recidiva ed ha g<*lnlo 
buona salute. Di belle induzioni questo caso 
è fecondo, sia per rispetto a comprovar I* gran 
legge della capacità morbosa, sia per rispetto 
a dimostrare praticamente il maneggio della 
forza occorrente a saturarla nei casi in cui 
questa è intensissima, e non si vuole rispar- 
mio nè di dose oè di tempo. Ma non è qui il 
luogo di tali induzioni. Questa sola ora mi ba- 
sta, ed è, che la malattia creduta infiammato- 
ria e tenuta |ier disperata, e giunta ornai 
presso a morte inevitabile fu guarita metili li- 
te generosa forza stimolante la prima volta, ed 
ancor più generosa di gran lunga la seconda. 

STORIA IV. 

Narro di me il caso tegnente eh»* appartie- 
ne ad un'epoca assai più remota dei tre sino a 
qui narrali. Si vedràalu ciò coinè io già pri- 
ma della line «lei (tassalo secolo avessi in ma- 
no i fatti fondamentali che servono di base 
alla scienza e di direzione alla pratica delibar- 
le, da cui non ho devialo, nè sono per deviare 
giammai. 

Nel principio dell'autunno del 171)8 mi pre- 
se un poco di raffreddore, e, nonostante la 
non picciols molestia della tosse, non vi feci 
rimedio d'importanza, con tentami orai d'assot- 
tigliar molto il vitto che, secondo l'usalo mio, 
non era punto generoso e bere copiosamente 
bevande acquose piacevoli. In capo ad una 
quindicina di giorni di un simile operare non 
ne avevo cavato frutto e mi trovavo presso a 
poco al punto di prima, se non ini era anzi 
cresciuta certa gravezza di capo e come sba- 
lordimento che non mi comportava di dur-ire 
nello studio giusto il mio costume. Parendomi 
d’ essermi un poco troppo indugiato in un 
trattamento così leggiere, e volendo più spe- 
ditamente uscir di no|a, mi feci trarre sedici 
onde «li saugue, in cui un velo di cotenna 
appariva, ma, per vero dire , meno di quello 
Rasoi ii Opere 
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che minarci aspettalo. Nella giornata poi mi 
andii vo pigliando di cerio mele di Bormio, 
bianco e sodo come burro . mollo «libralo al 
gusto e darne già sperimentalo «li noti leggie- 
ra efficacia con Iresti molati le per Pai orna spe- 
cialmente delle piatile ond' lui molto sento- 
re. Mi scioglieva il vculre assai, ma soprat- 
tutto mi dava nelle intestina un continuo 
malessere e Ircquenii dolori. Nondimeno la 
tosse, anzi che dileguarsi, incalzava , e più 
ancora mi «lava uoja In sbalordimento del 
rapo che in'indmteva sospetto non altro ci co- 
vasse di (veggio, lina volta fra V altre rn' in- 
colse si forte che di (voco non caddi; di che in’ 
imgonibrò l' animo una inesprimibile inquie- 
tudine noiosissima. Anche all 1 occipite mi 
prendeva certe volte una sensazione come se 
fossi stato atterralo forte e di poi quel luogo 
rimanesse iu torpore. Temevo lo sviluppo 
d 1 uua ce fa li le, tanto più che mi ricordavo 
d'essere stalo prima della malattia alquanto 
esposto al sole in un giardino. Mi fc*i adun- 
que fare un secondo salasso ; ma il chirurgo 
punse male la vena, ed a fatica ne stillarono 
quattro o cinque ouce di sangue. Affine «li «-.li- 
mare la impazienza che mi agitava e anco (ter 
incoraggiare il chirurgo, che dell' accidente 
occorsogli pareva perturbato, lo eccitai a«l 
aprire immantinenti un'altra vena, «la cui fu- 
rono estratte altre sedici onde abbondanti; 
ondechè; messo insieme tutto io avevo in Ire 
giorni perduto più di quarant’once di sangue. 
Dopo ciò peggiorai per ogni Terso ma «lei ca- 
po a dismisura; chè al solito senso «IL sbdor- 
dimento s’ aggiunse una maggior estensione 
di quella stiracchiatura dolorosa clic pigliava 
all'occipite moni. nulo sino al sommo della 
lesta, ed erasi in oltre fatta continua. Insieme 
poi a questi sintomi cresceva in ine tnw |* «ti- 
ra ed una inquietudine al lutto luori deli in- 
dole mia; imperocché sempre, cd auro negli 
avversi casi, ebbi mente calma c petto forte, 
e nei pericoli non fui mai sopralf a Ito «la paura. 
Allora, riandando lutto dall'incominciiiniento 
sino a quel punto e sintomi e«l eifetlo dei ri- 
medi, nè sapendo dove trovar cagioni si (io* 
tenti da generare iu me tanta diatesi di sti- 
molo, che dopo lunga persistenza nel giusto 
metodo e dopO'i salassi anzi che vinta fosse 
venuta crescendo continuo e mollo, ter inai 
nell’ animo «li star un -fioco senza lar nulla e 
veder come si mettesse V affare. E già m’ en- 
trava il dubbio non io errassi la stratta e liti 
. dilungassi dalla meta altroché attingerla. Si- 
no a quei giorno, malgrado il (Maggiorare , 
non mi ero ancora trovato sì debole «la non 
reggere, becche a stento, fuori del letto; ma 
quella stessa sera, presso a coricarmi all'ora 
consueta, fui assalito da mancamento sì forte 
di tutta la persona coni' io morissi; mi rima- 
sero peròintegrii sensi, uè il coraggio mi ab- 
bandonò, nè ii senno. Immantinente mi feci 
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rec are da chi mi assisteva la tintura oppiata 
c l’etere solforico orni’ ero sempre provvisto, 
ca dirittura inghiottii, beni Ite con qualche 
stento, trenta gocce di tintura in una cuc- 
chiaiata d’ etere puro. La mistura mi parve 
fuoco alla bocca, alle fauci c lungo l'esofago, 
ma nel ventricolo fu conte nulla. Una morta- 
le oppressione ini teneva i precordi, nè sape- 
vo meglio spiegarla agli astanti se non con 
dire che una mano di ferro parea che ni' ab- 
brancasse il petto. Heplicai presto la dose 
n’ebbi qualche ristoro; i polsi, per quanto io 
ne potei giudicare, erano pie» ioli, frequentis- 
simi, irregolari. Nell'atto di farmi porre in 
letto mi accorsi che principiavano ad irri- 
gidirsi i muscoli del dorso e delle estremità 
inferiori e mi sovrastava il telano ; andai 
per< iù crescendo e spesseggiando le dosi del 
rimedio, sino a che alla per fine mi sentii 
sciogliere i precordi!, e le minacce del tela- 
no e le molestie del rapo dissiparsi. M’ ac- 
corsi allora a non dubitarne della vera affe- 
zione morbosa a che m'ero condotto, ed es- 
sere gli stimoli i soli acuì affidarmi. Nel corso 
di circa quattri ore m'avevo trangugiato circa 
tre dramme di tintura d’oppio e sei d’etere. 
Kbbi qualche ora di quiete se non di sonno, 
in cui sostelli dagli sitinoli; ma poco poi , 
sentendomi rinacerhire l'oppressione «lei pre- 
cordi! e ricomparire quel solilo turbamento 
del capo, ricorsi di nuovo alla tintura e all’e- 
tere, e tanto replicai le dosi finclié la calma 
tornò. Continuando a questo modo per quat- 
tro giorni, e la calma durando le quattro o 
cinque ore per volta, io mi prendeva sottoso- 
pra una mezz’oncia di tintura d’oppio e cer- 
io più del doppio d’etere nelle venliquattr’ 
ore. Per non avermi la noia del sapor disgu- 
stoso cambiai la tintura d’ oppio in pillole 
d’oppio pino, c venni sui quaranta grani per 
giorno c bene speso gli oltrepassai. Il mio nu- 
trimento erano torli d’uova c mi bisognava 
ber vini de’pìù csqnisili. Di giorno in giorno 
i parossimi si diradavano e perdevano di for- 
za, tanto che nel torno di venti giorni ne fui 
libero; ma noi fui già dalla necessità d’oppio; 
che anzi fui costretto a pigliarne per molle 
set limane dieci, c dodici, e talora più grani 
al giorno. Tempo venne finalmente quando 
pochi grani piesi alla mattina mi indussero 
un* insolita allegria, donde argomentai che 
bisognava nudar scemando ancora più, e cosi 
leci. Non solamente durante la cura, come ho 
detto, ma anco in seguito fui costretto ad un 
buon vitto animale e a ber vini scelti e ge- 
nerosi ad alta dose, io che per effetto di edu- 
cazione, o per dir meglio per la i^ia tempera, 
«piasi sempre al vitto animale preposi il ve- 
getabile, e quanto al vino son tale che per 
Ja maggior parte dcll’anuo mi si può applica- 
re il nino Jiigil, gaudetque maris abstem - 
ìmus u/uiis. Ancora dopo due mesi, quando 


la violenza «Iella maialila per rispètto ai gravi 
sintomi era tolta ed io aveva perciò messo da 
ban«la l’oppio, non era per ancora estinta al 
tutto la grave affezione morbosa, la quale non 
solo dava indizio «li se per certe mo'estie 
che di tanto in tanto insorgevano ai precor- 
di! e al capo, ma ben più pel modo con cui 
erano prontamente fugate, cioè collo stimolo 
per lo meno «li qualche bevanda spiritosa. 
Finalmente mi ricuperai cosi compiutamente 
' he alla tuie «Iella vegnente primavera potei 
abbandonare la 1/omhanlia e seguire come 
medico l’ esercito francese che a qoe* giorni 
sgomberava l’Italia. Io errai dunque forse fin 
dal principio, «'ertamente poi nel progresso 
della cura antiflogistica. Dico che errai forse 
fin da principio, per «dò che io ini condussi a 
pessimo partito colla perdita «li sole quarant 1 
ooric «li sangue o poco più; perdila che non 
può dirsi gravissima. In molli casi, e sotto al- 
tri medici, ho veduto l'errore andare più in 
lungo ed il maialo reggere alla perdila d'olire 
il quadruplo prima di esserne vittima. Lo sf 
vede nei casi narrati e si vedrà in altri da 
narrarsi; cd io stessso. treni' anni appresso, 
in una gravissima catarrale con bronchite me 
ne feci trarre bene oltre cento, e r aggiunsi por 
molta forza conlroslimolante. Ili tanto il pre- 
sente ouso ci apprende come l’altender bene 
agli effetti dei rimedi, non alla sola nosolo- 
gie» console razione dei sintomi, quello fu che 
mi diede mule t ranni d’impaccio e rovesciare a 
tempo il metodo curativo. I/errore n«io pro- 
cedette princijialmeule «lai non aver dato il 
valore giusto alle cagioni che da un pezzo 
operavano su di ine; angustie «l’animo molte e 
gravi, vitto tutto vegetabile, ed abuso conti-, 
nuo di bevande acquose e massime di tbe e di 
«alle, i quali ultimi allora io tenero essere 
leggieri stimoli, laddove lesperienta mi ha 
di, poi dimostrato l'opposto. Del resto, quan- 
to al pericolo che mi sovrastava, porto opi- 
nione che non avrei retto ad altrettanta per- 
dita di sangue quanto quella che avevo fat- 
ta; ed avviso panmenfi che altri medici o 
avrebbero proceduto salassando, o avrebbero 
pigliato qualeh' altro inopportuno partito. Io 
mi governai di senno mio dal principio alla 
line della malattia. Anche questa mia storia 
fu da me estesa da lungo tempo con maggiori 
particolarità e ricavandone varie altre indu- 
zioni di cui è feconda e ebe ora lascio da ban- 
da. Qui mi basta mostrar un errore di diatesi 
che a non dubitarne m’avrebbe condotto a 
morte ed un rovesciamento di metodo fatto 
opportunamente che mi salvò la vita. 

storia v. 

Una robusta zittella, che appena toccava 
i dicwnnov'anni, tarchiata, ben colorila, sta- 



ti io addietro, a eletta de’suoi, un fior di sa- 
lute, cominciò a patir di dolori di ventre nou 
gravi, ma frequenti. Una volta le incolsero 
molto più forte del solilo e durarono a lungo. 
Allora fu purgata e ripurgala senza punto 
consiglio di medico e senza prò; che anzi i do- 
lori inacerbirono e continuarono più ostinati* 
I parenti, estimando l'aria campestre doverle 
essere amica, U mandarono in un Loro pode- 
re poco lungi da Milano. Appena giuntavi fere 
una buona corfiacciala di latte ond' era ghiot- 
tissima e che, secondo lei, doveva rinfrescarla; 
ma in quella vece i dolori crebbero tanto vio- 
lenti che per lo meglio fu subito ricondotta in 
città. Il medico chiamato dichiarò senza esi- 
slazione che il male era una colica infiam- 
matoria e non frappose indugio a farla salas- 
sare, procedendovi di sorta che in meno di 
venliqualtr'ore le tolse oltre scssanl'oncie di 
sangue. Le cose peggiorarono a gran passi; il 
perche fu chiesto il parere di un altro medi- 
co il quale approvò tatto l'operato del primo 
e v' aggiunse un altro salasso generoso. Non 
furono risparmiali i purganti, tua scelti i blan- 
di e gli oleosi per le solite paure eh' hanno i 
medici dei purganti più forti in somiglianti 
casi. Per questo modo prima delle quaranlol- 
l'ore dal ritorno iu Milano la infelice giovane 
era stala condotta al passo estremo. Ma il 
medico, non si togliendo mai giù da quel suo 
divisaiuenlo, rivoleva un salasso, ripropone- 
va un consulto, e alla madre che abborriva 
il salasso soggiungeva per conforto: esser egli 
fermo a credere che qual si fosse medico 
avrebbe approvalo il suo parere e persistilo 
nei salassi, essendo rinfiammai ione acutissi- 
ma e prossima alla gangrena. Non molto stan- 
te, quando avevano amministrata di già aJI’in- 
ferma l'estrema unzione, fui dimandalo. A 
quando a quando l 'agita vano convulsioni in- 
frenabili delle membra, poi cadeva in deli- 
quio, oppure delirava, e talvolta era assopita 
sì che si sarebbe detto esser morta; la faccia 
era cadaverica, il respiro brevissimo. E non- 
dimeno già da molle ore non appariva che si 
dolesse elei venire, ed avendolo io esplorato 
non mostrava nè durezza nè meteorismo, ma 
era molle e trattabile sì che si sarebbe dello 
un ventre sano. Da» leggieri purganti presi 
mi si diceva che avesse avute competenti eva- 
cuazioni. I polsi erano piccioli, frequentissi- 
mi, irregolari da non poterli numerare; la 
pelle bagnata di sudor freddo; la lingua umi- 
da, naturale. Il medico, fisso sempre il pen- 
siero nella infiammazione, la vedeva già tra- 
gittala dal ventre al cervello e «la enterite 
volta in cefalite. Trovai modo di far sì che 
il medico, senz'essere compromesso, consen- 
tisse un compiuto rovesciamento di metodo 
curativo; oè su tal profusilo in questa mia 
narrazione e allo scopo che qui m’ho prefisso 
giova entrar iuiuuzi pii» di cosi. S incominriò 
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subito a dar L'oppio sei grani sciolti ncll'al- 
,c*>olc nel corso di ventiquattrore, alternando 
le pi esc della soluzione oppiata col vino «li 
Malaga. L’ accresciuta capacità morbosa «li 
stimolo apparve chiara da niun sinistro edot- 
to di così ragguardevole dose di stimolo iu 
così breve tempo ed iu una giovinetta usa 
soltanto a bere al suo pranzo scarsamente un 
tenue vino casalingo. Fu cresciuto 1* oppio, 
sicché in capo a tre giorni ne prendeva dieci 
grani per giorno, e le convulsioni, il delirio, 
il sopore a mano 'a mano s' erano dissipati , i 
polsi s'erano rialzati, c niuna molestia si fa- 
ceva sentire in quel ventre a cui era stata at- 
tribuita sì grave colpa d'iti fiamma zione. Cosi 
persistendo qualche giorno ancora nella cura 
stimolante, e 1’ ammalata tracannandosi con 
molto gusto quel vino assai polente, e coloro 
che l'assistevano incoraggiati dal vederla sor- 
ta quasi da morte a vita, allargando senza 
paura la mano col vino, fu passato un poco 
il segno, e l'aramalatu entrò in un delirio ben 
più solenne di quello di prima. Ed era vera- 
mente tuli' altro delirio; era delirio di eb- 
brezza che la faceva cantare ad alta voce e 
recitar salmi e preghiere in luouo declamato- 
rio. Nè ciò solo, maltrattava ben auro gli as- 
sistenti ed era convulsa «Ielle membra ed ave- 
va il singhiozzo. Alcune volle fu pure udita 
parlare in linguaggio sconosciuto ai parenti e 
familiari, di che la madre stupiva e si cruc- 
ciava reputandola ossessa; ma in effetto die 
erano storpiature di parole francesi che la ra- 
gazza altre volle aveva potuto udire, che te- 
neva in serbo nella memòria ed ora le si ri- 
svegliavano e le sfuggivano di bocca, nel de- 
lirio, come non le sarebbero sfuggite nel suo 
buon senno. A me non parve affare da niuna 
paura, effetto soltanto di un poco di eccesso 
d'oppio e di vino. Il polso s'era elevalo al 
quanto, ma era meno frequente e meno irre- 
golare che prima non fosse, la respirazione 
libera ed il ventre scevro di dolori e maneg- 
gevole. Per un pajo di giorni furono intrala- 
sciati gli stimoli e fu data qualche bevanda 
acidula lievemente purgativa. In così picciol 
leinpo di sospensione degli stimoli c con così 
poro valore di forza cout rosti molati te le fa- 
coltà intellettuali si ricomposero, e bisognò 
anzi ripigliare l'oppio ed il vino, se non che 
più ammodatameute. E a così fare mi consi- 
gliò appunto la prontezza con cui si dissipa- 
rono gli effetti dell’eccesso degli stimoli, e mi 
vi confermò il successo; imperocché non ne 
conseguitò alcun male, c In salute procedette 
migliorando tanto che in pochi giorni abban- 
donò il letto, e di certo la guarigione fu com- 
piuta. Così il fatto mi dimostrò che il tempe- 
ramento di quella fanciulla richiedeva al- 
quanto più forza di stimoli di quel che gior- 
nalmente le si conced«*va, e raccomandai ai 
suoi parenti di nutrirla più generosamente 
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del l'usa .o, onde non lesi risvegliassero qcei 
dolori intesi ina 1 1 die ingannarono il medico c 
di fioco non trassero lei al sepolcro. L" ho ri- 
Yeduta più volle cd anche molli unni appres- 
so ; ella godeva di ottima salute c molto era 
ingrassata. In questo raso la diatesi di contro- 
stimolo preesisleva alla cura medica intrapre- 
sa. pei nò clic costituiva la malattia dal prin- 
cipio stesso quando comparve e nulla per an- 
cora l'arte non aveva operato. E ciò sia nota- 
lo |»er passo e soltanto colla mira di addurre 
IV seni pio d'un fallo che ho riconosciuto vero 
più altre volle., ed è- che la diatesi di contro- 
stimolo non è poi sempre la conseguenza d'a- 
beso di salassi netla cura delle malattie in- 
fiammatorie, tome si vorrebbe da coloro chi 1 
affermano di non essersi mai imbattuti nella 
loro pratica a dover curarequesta diatesi, pei 
ciò che mai essi non profondono il sangue 
ne'morhi infìamnuiiorii; e ciò sia pure, in» 
gli c pur sempre vero che, ove diansi tempe- 
ramenti bisognosi, comparativamente ad al- 
tri, di maggior dose di stimoli, poca sollr.i- 
yione del bisognevole basterà a generare dia- 
tesi morbosa di conlrostimolo. Or questi tali 
temperamenti si danno senza dubbio, ed il 
temperamento della zitella (li cui riferisco il 
caso è uno di quelli ; ed io n*ho veduti altri 
e più solenni esempi che questo non fu. Ma 
di ciò ho detto qui tropjvo più che non occor- 
ra. Basta a me che se la diatesi di coni rusp- 
inolo nou fu qui creata di posta dall'opera 
medica lu subilo cresciuta appunto pei salas- 
si. Qualche bicchier di vino quando i dolori 
di ventre incominciarono avrebbero rispar- 
miata una grave malattia ed -una non meno 
graveonla al medico. Ma 1* conclusione estre- 
ma, utile all 1 intento mio, si è che se quella 
cura avesse proceduto sino all'est inzione del- 
la vita, r infiammazione nel cadavere non si 
sarebbe trovala, mentre la guarigione fu ot- 
tenuta con metodo contrario al primo che sin 
quasi agli estremi fu adoprato. 

STOMA vi. 

Un Signore, sui cinquanta , di mezzana 
statura, di tempera robusta, non abusa loro 
di cos'aleutui, biffici dubito al sommo e d'in- 
dole sua mollo o|>erniivo e intraprendente, 
dopo goduta negli anni addietro bnona sa- 
lute, a mano a mano fu preso da certe mo- 
lestie al capo or come spasmi, o come estesi 
or come vertigini passeggi ere . Alcuni medici 
di campagna die più gli erano alla inano. 
consultati, non seppero additargli cosa clic 
valesse, tranne che il distolsero dal pensiero 
eli egli uvea di farsi salassare. Le molestie 
crescendoci! incutendogli di molla paura si 
rivolse ad imo de 1 pili accuditali medici di 
città, il iptale in vece, riputando questi sin- 


tomi come fossero minacce e forieri di non 
lontana apoplessia, lo consigliò che pronta- 
mente s'appigliasse al salasso, e in avvenire, 
ad ogni poro sentirsi aggravalo del capo, sen- 
za indugio ci tornasse; e del resto purgassesi 
di spesso, mangiasse parco e dismettesse al 
tutto il vino. Il consiglio autorevole del me- 
dico di città scosse la ritrosia di quelli di 
campagna, e si il malato nel decorso di al- 
quanti mesi, sollecitato or dall* uno or dal- 
F altro, seguitava a spesseggiar coi salassi e 
farne talora i tre e quattro per mese. Nondi- 
meno, con tutto il suo ottemperar puntual- 
mente , peggiorava ad occhio veggente ap- 
punto in rispetto al capo, oltreché soprav- 
veniva la perdita dell' appetito e lutto il tri- 
ste corredo della dispepsia, ed una grande 
prostrazione delle forze muscolari e di quel- 
le altresì della mente, per etti ei non regge- 
va più alla soma de' suoi affari. Tornò a con- 
sultarsi col medico di città, e a lui richia- 
mandosi come la condizione sua in pochi 
mesi era venula incomparabilmente più de- 
plorabile, e quelle sue molestie erano cre- 
sciute di fona e di frequenza, ed altri inco- 
modi erano insorti da j>oi intrapresa la cura, 
e si il pregava con grande istanza che per 
pietà de' casi suoi scrutasse se altra via ci 
fosse da giovargli fuor di quella dei salassi 
S cui non gli dava più l'anima di ricorrere, 
da che nell’àlto dell' ultimo aveva provalo 
tale un turbamento come gli fosse corsa ìa 
morte giù per le spalle ; queste erano le pro- 
prie paiole del inalato. Quel medico lo com- 
miscrava allamente, lo confortava a rasse- 
gnazione, ma più che mai lo spaventava col- 
lo spettro minaccioso della imminente apo- 
plessia, contro la quale diceva non essere al- 
tro riparo e risolutamente niuii altroché il 
salasso, e alla (in line bisognare alla meglio 
campar di salassi, quando non s‘r poteva di 
meno piuttosto che morir apoplctiro. Udita 
cosi dura sentenza il maialo s'indirizzò a me. 
Lo confortai nella presa risoluzione di non 
più tornare ai salassi, e, lutto bene cercato, 
mi parve di ravvisare un* a (lezione di contro- 
stimolo, fatta grave per abuso di salassi c di 
purgaulj c per lunga c rigorosa astinenza del 
necessario vitto generoso nutriente. Lam- 
ina lato inchinava a credere die nell' aiuta, 
ii culo del suo male riavesse certa manifesta 
regolarità di {H'riodo, ed io non aveva diffi- 
coltà ad esplorare l'affezione morbosa me- 
diante qualche dose di solfato di chinina, il 
cui effetto m' avrebbe venduto vieppiù sicu- 
ro ilei latto mio. (ìlicnc prescrissi otto grani 
per giorno, e serbasse per ora il vitto con- 
sueto, c dopo Ire o quattro giorni nd desse 
ragguaglio dell'occorrente. Il fallo fu che il 
rimedio, con lutto die vi avess’ egli della fi- 
ducia, gli riuscì incomportabile per la inco- 
moda sensazione «la esso recala al ventricolo 
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ed il notabile accrescimento dei sintomi de) 
cupo. Perciò sema più , diedi di piglio al- 
1* oppio, gli perniisi il vino da mesi abbando- 
nalo, e si nutrisse un poco meglio, per quan- 
to un ventricolo già da un pezzo rima so ino- 
peroso noli 1 u brio suo di fabbricar sughi ga- 
strici e digerir alimenti gli avesse concedu- 
to. Fu «immillisi r.na la tintura t eba ira, stan- 
te la inetti! udìne dei malato ad inghiottire 
pìllole. Una mistura spiritosa con uno scru- 
polo di tintura fu presa per la prima nelle 
ventiqoattr'ore, la quale non diede di sé il 
minimo indizio. Si raddoppiò e s’ andò via 
crescendo* e non solamente la capacità mor- 
bosa di stimolo fu manifestata, ma in pochi 
giorni ne comparve I' effetto salutare nella 
diminuzione di que' terribili siulomi del capo 
e nel ritorno delle forte dei muscoli e del- 
V intelletto. Quei medici clieda principio sen- 
za sapersi il perchè, s* erano mostrali avversi 
al salasso, e di poi, senza saperne di più, non 
avrebliero rifinito di fare trar sangue, come 
prima ebbero contezza del giudizio da me 
fatto e della risoluzione del malato di atte- 
nervisi, deridevano me, biasimavano lui ed 
aspettavano da un giorno all'altro lo avverar- 
si della pronosticata apoplessia; corrono ol- 
tre dieci aiuti che ancora l’ aspettano. Kglino 
avebhero dato miglior argomento del senno 
loro e dimostralo più amore della divina arte 
e più rispetto all’ umanità languente se, dopo 
saputo quel mio giudizio, anche non appro- 
vandolo, si fossero posti ad osservate con in- 
genuità e diligenza la nuova cura e notare 
gli effetti che presto furono ben chiari e ben 
diversi dalla loro aspettativa. Imperocché si 
intralasciarono al tulio i salassi, solo e indi- 
spensabile mezzo che dicevasi inteso ad allon- 
tanare T imminente apoplessia, e nondimeno 
l'apoplessia non venne. Fu messa in atto una 
cura tutta opposta mediante l'oppio, il vino, 
il vitto, spioni tutti attissimi a sollecitar più 
che mai 1 apoplessia se fosse stato il caso, 
ed invece I' apoplessia non venne; che anzi 
l'ammalato, sempre continuando a questo 
modo, trovossi aver ricuperato tanto di sala- 
le quanto di gran lunga non ne aveva allor- 
ché incominciò la cura dei salassi. Al di d'oggi 
seguila a prendersi la tintura tebaica ad una 
dramma e mezzo per giorno secondo che glie- 
ne abbisogna onde frenar quelle sensazioni 
del capo delia minaccia delle quali egli ha 
pronto accorgimento, e di subito con una 
presa di tintura in effetto le frena. Del ri- 
manente si è egli rimesso mollo bene in car- 
ne, regge gagliardamente, come per lo pas- 
sato più non reggeva, àNa mole de’ suoi af- 
fari, e sol tan io prova alcuna difficoltà, ben- 
ché assai minore di prima, nelle fuuzionidel 
ventricolo. Senza dubbio la diatesi di con- 
I costi molo esisteva fino dal principio del 
inule e fu cagione di que'sinlomi del capo. 
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Imperocché già innanzi d'appigliarsi ad al- 
cuna cura o di ricorrere al salasso quei sin- 
tomi erano cresciuti assai molesti, e non si 
tosto fu comincialo a trar sangue e purgare 
c viver parco , immani menti si fecero più 
gravi, donde si vede chiaro non esservi stata 
transizione dall 1 una all'altra diatesi, ma ben- 
sì essere stata sempre la medesima continua- 
la. La esplorazione fatta colle dosi leggieris- 
sime di solfalo di chinina diede subito I' ef- 
fetto corrispondente iol suo nuocere. La tin- 
tura tebaica e glj altri stimoli mostrarono in 
seguito chiaramente lo stesso per I’ effetto 
loro salutare Quali fossero poi gli agenti con- 
trostimolanti produttori del primo stato mor- 
boso non saprei assegnare di certo. Per av- 
ventura furono le forti diuturne occupazio. 
ni e fatiche della mente che ben sono da 
tanto; di poi la conseguente perdila dell'ap- 
petito, donde la troppo scarsa nutrizione. 
Chi avesse , mediante l'ima o l’altra delle 
due azioni, esplorato a dovere l' incominciar 
prima della malattia agevolmente avrebbe 
scoperto da qual lato pendeva I’ eccesso o il 
difetto, e con poco adoperare avrebbe repri- 
slinato l'equilibrio. In vece fu pigliato un 
metodo credulo curativo, ed in realità accre- 
scitivo della malattia, ed in quello fu ostina- 
tamente continuato, pigliando tr sola guida o 
sintomi persistenti, i quali, di per c‘ soli, in- 
gannano a parlilo, come le tante volte ho io 
veduto e mostrato di spesso, e come si vede 
alla giornata seguendo gli errori della pra- 
tica comune. Ciò che iti oltre merita anno- 
tazione in questo caso si è la necessità di 
continuare nell'oppio sino ad ora, e già sono 
più oimi che l’uso Vie fu incomincialo c pare 
anzi che lo si dovrà continuare a lungo e 
forse non dismetterlo mai. Ma di simili casi 
sene osservano altri, e molti, e alla oppor- 
tuni^ ne riferiremo di solenni. Laddove in 
altri casi, e siano d'esempio quelli sino ad 
ora riferiti , tempo viene o presto o Unii 
quando non solamente l' oppio non è più 
necessario ma a dirittura diventa dannoso . 
Della quale differenza scenderà di trattar di 
proposito altrove. Si noti poi come questo 
parimente sia un caso in cui la diatesi di 
controstimolo da lungo tempo preesisteva al- 
l’ inoomiticiahienlo della cura , così come* é 
stalo quello narrato poco anzi. 

STORIA VII. 

Un Signore, di Tinquantaciwpie anni o in 
quel torno, grande della persona, ben nutrito 
e robusto, uso n villo lauto e a vini generosi 
nostrali, cominciò a provare dei sintomi di 
dispepsia, per lo che pensò a temperarsi, nel 
mangiare e nel bere, ma sènza riportarne 
profitto. Si diede a purgarsi di tempo io 



io6 

tempo, scemando ancor di più il suo vitlo 
giornaliero e non so se v'aggiugnesse qual- 
che salasso. Ma in vece di guadagnare in sa- 
lute decadeva a vista dì occhio; sicché i suoi 
di casa lo vedevano dimagrarsi e perdere il 
solito suo colorito vivace, ed egli poi pro- 
vata una stanchezza muscolare insolita, so- 
prai lui lo una inai li t odine al governo degli 
a Ilari suoi e degli altri oud era incaricato. 
Tulli questi suoi malanni aumentando sem- 
pre, nel corso di pochi mesi egli si era con- 
dotto a tale che a malo stento poteva reg- 
gersi sulle ganihe, e passava la maggior parte 
del tempo giacendo o tuli 'al più sedendo 
sul letto per disbrigare i ] lochi affari di cui 
poteva occuparsi. Aveva consultato qualche 
me lico, tua inutilmente, e già di per sé erasi 
dato come affetto da uni consunzione dor- 
sale, intrepido rassegnandosi al l'est remo fato 
che credeva irreparabile e non lontano. Vo- 
lendo fare un ultimo tentativo mi consultò. 
Io rimaneva incerto nel mio giudizio; ma il 
languor dei polsi, la mancanza di febbre, la 
lunga astinenza dalle cause a cui il malato 
aveva da principio attribuita la mala lti«, era- 
no argomenti che ra 'inducevano a pensare 
ohe quando pure fosse stata una diatesi di 
stimolo la non poteva essere di molta forza 
e avere prodotto guasti considerevoli nella 
midolla spinale; che del resto le carità del 
petto e dello addome non mi mostravano in- 
dizio di alcun guasto dei loro visceri. Nei 
lungo esaminarlo intorno a tutto ciò che po- 
teva darmi qualche lume venni a sapere che 
soffriva anche di dolori vaghi nelle membra 
e nel torace, e la sua dimora campestre a 
tue nota essendo poco distante dalle acque 
d'uno dei nostri laghi, ini pareva probabile 
che più volle si fosse esposto alla operazio- 
ne dun’ammosi'era umida. Questa idea an- 
dandogli a verso c dicendomi inoltre come 
a lui paresse d’avere ogni giorno cerio ac- 
crescimento periodico delle sue molestie, colsi 
da ciò ('opportunità di proporre il solfalo 
di chinina, se non altro ad effetto di fare 
un giusto esperimento per iscoprìre la dia- 
tesi; al che egli assentiva di buona voglia 
e non senza qualche speranza di felice even- 
to. Dopo pochi giorni di moderato uso del 
solfato di chiniua e delle acque Kccoaro ar- 
tifizi* li, che spesso prescrivo in una col sol- 
fato di cui non poco ac.crcscon I’effiòacia, 
subito m'avvidi che l'effetto era sinistro e 
che il malato, con tutta la buona voglia da 
principio mostrata, non si sentiva di proce- 
dere. Lo persuasi allora, ma non senza dif- 
ficoltà, a venire al tentativo opposto: oppio, 
vino ed in somma una cura stimolante. Sulle 
prime andai molto amino latamente, nè d'al- 
tro potei accertarmi che della innocuità dei 
rimedi stimolanti; ma ciò bastò ad incorag- 
giarmi a continuarne ramminist razione e an- 


darne via crescendo le dosi, essendo evidente 
e non punto lieve la capacità morbosa. Cosi 
giunsi fìnooltra ai venti grani doppio al gior- 
no, e all oppio fu arroto il vino e spesso an- 
cora non parca dose di liquori spiritosi, ed 
era il rhum. A questo modo ripigliò le forze 
muscolari e la usala attività delle inteHetluali 
e potè abbandonare la città ove da più mesi 
aveva stanza e tornarsene alla campagna . 
Gli bisognò per altro durare ancora nell’op- 
pio, sebbene pendente il viaggio l'operazione 
sua cominciasse a dare argomento d’ecceaso; 
imperocché un giorno fu colto da tanta son- 
nolenza clic forza gli fu dormire più ore assai 
che non fosse solilo. Non mi trovavo allora 
presso a lui, ma egli mi ragguagliava per let- 
tere di quanto provava e delle dosi che pren- 
deva. Certamente però non gli accadde mai 
(Taverne cosi potente effetto da venire al de- 
lirio come fu della giovane poc'anzi narrato 
( Storia V ), e questo parimente è un esem- 
pio di gravissima diatesi di con Iros limolo, 
originata da cause in apparenza picciole, co- 
ni è una semplice diminuzione degli stimoli 
consueti, fbrs anche d'una operazione di pate- 
mi d'animo deprimenti. Ma dalla ordinaria 
necessità di un vitto generoso e di scelti vini 
ben si poteva arguire come a voler viver sano 
bisognassegli tanto stimolo quanto ad un 
temperamento opposto avrebbe nocciuto. E 
questo caso pur esso, come alcuno dei narrali 
più sopra, lira alla medesima conclusione, ed 
è che si danno temperamenti ai quali di ne- 
cessità vuoisi maggior quantità di stimolo che 
non agli altri comunemente. La quale neces- 
sità gli inesperti recano alla abitudine , e di- 
cono poi ch'ella è un'altra natura; con sue tu - 
do est altera natura. Ciò si poteva «lire ai 
tempi dell’Oralor Unimmo; ma oggi quelle 
due parole sono due incognite in un proble- 
ma, uè l'una si risolve j>er l'altra, ma tutte 
due rimangonsi incognite, almeno sino a che 
la giusta induzione nou venga applicata ai 
falli a cui quelle si riferiscono. Intanto, per 
ciò che è dell'uso nostro, di questa storia noi 
ne ritraggiamo la solita conseguenza: che una 
malattia credula procedere da soverchio sti- 
molo c per un pezzo trattala come tale con 
lenta cura antiflogistica, per la quale si avvia- 
va ad esito funesto, fu vinta con generoso 
trattamento stimolante. Clic se quell'esito 
funesto per la continuazione della prima cura 
si fosse realizzalo, possiamo dire con certezza 
che il cadavere non avrebbe offerto vestigio 
d'infiara inazione in nessuna sua parte. 

STORIA Vili. 

Nella stale del 179^, poro dopo il mio ri- 
torno dall'Inghilterra, un arai' o mio, medico, 
sialo già mio condiscepolo a Pavia, presso il 
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quale avevo slama, dopo {riquanti giorni «li 
malessere e di spossatezza di cui non aveva 
fililo gran caso, tranne clic si era purgalo e 
viveva pareo, fu costretlo a porsi in lofio, e 
continuò ad attenersi ad un lieve metodo an- 
tiflogistico. Le cose peggiorando assai, a ri- 
chiesta sua assunsi di curarlo. E prima di tut- 
to volendo io, per quanto fosse possibile, in- 
dagar l'origine della malattia e interrogan- 
dolo a questo effetto, mi raccontò di certi in- 
dividui, tutti d'urta famiglia, poco tempo in- 
nanzi portati allo Spedale da non so qual 
contrada di Porta Orientale, d’una febbre 
detta nervosa* linguaggio assai in uso di quei 
giorni. Essi erano stati deposti nella sala da 
lui frequentala, e quella creduta febbre erasi 
avuta per contagiosa, onde a lui pareva averla 
attinta a quella sorgente, giacché s'era sen- 
tilo male d'alloro in poi. Erano tutti morti, nè 
si potè sapere più che tanto. Allora io stava an- 
cora colla comune ilei medici, che ci avessero 
di queste, come chiamavansi, febbri nervose 
di diatesi astenica e perciò ila trattarsi cogli 
stimoli. Gli era un misto ili hrownianismo e 
di altri errori che etano stali in voga in me- 
dicina anche prima di Brown. Invescalo io 
pure di que'giorni ( or sono quaranta anni ) 
nel, guazzabuglio degli errori della medicina 
e vecchia e nuova, e teorica e pratica, porta- 
vo Otta in capo anche la febbre nervosa ed il 
curarla con rimedi stimolanti. Assentii dun- 
que che fosse quello il caso d'una febbre ner- 
vosa, e cosi, lasciati dall'un lato i rimedi anti- 
flogistici, mi volsi agli opposti. I principali 
sìntomi .parevano guarentire Ih diagnosi: ma- 
lessere inesprimibile, polsi frequenti, minuti, 
deboli, sudor vischioso, prostrazione musco- 
lare, animo abbattuto e funzioni intellettuali 
istupidite. Avevo recalo meco da Londra del- 
la tintura d oppio il più «squisito, e comin- 
ciai ad amministrargliene dentro ccrl'acqua 
spiritosa ch'egli si trovava avere in casa, pre- 
parata da lui medesimo. Consumò pel valore 
di circa cinque grani di oppio solido nelle pri- 
me ventiquattrore e già con qualche prò. 
Cosi continuando sino al quarto giorno, l'ef- 
fetto tu talmente salutare clic si poteva pro- 
nosticar la guarigione dovess'esscre compiuta 
fra breve. Ala uno zio che seppe di questa ma- 
lattia creduta mortale, portatosi a visitarlo, 
non giudicò predente che un solo medico, e 
giovane) conducesse la cura. Cosi senza mia 
saputa, v 'ini rodasse un vecchio medico, a cui 
il malato, che già poteva dirsi in progresso di 
guarigione, raccontò la cura da me latta, di- 
ceva egli, alia browniana, ed era il linguaggio 
dei tempi. Quel vecchio medico aveva più stra- 
vaganza che ingegno, ma sopra tutto aveva 
graude smania di fama, comunque la potesse 
carpire, e così faceva pur egli il browniano 
non intendendo delle dottrine «lei Io scozzese 
pe il poco bene nè il molto male. Lodò la mia 
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diagnosi, ma biasimò l'oppio e le bevande spi- 
ritose, affermando che lutto si sarebbe otte- 
nuto mediante un semplice decotto di cinna- 
momo fatto in casa. Ritornando io presso il 
malato mi furon riferite le cose delle e la pre- 
scrizione fatta, e, che peggio era, trovai il 
malato disposloa seguirla. Lasciai correr l’ac- 
qua albi china, rcstrigncttdonii ad essere spet- 
tatore di quello che sarebbe avvenuto. In un 
pajo di giorni le cose erano talmente indie- 
treggiate che gli amici e l'ammalato ancor 
egli uon potevano non avvedersene. L 'amma- 
lato si volse allora a pregarmi che riassumes- 
si la cura, e stimai debita di amicizia il com- 
piacerlo; tanto più che il cattivo esito della 
innovazione lo aveva rinsavito. Ripigliai la 
tintura tebaica e la bevanda spiritosa, e in 
pochi giorni il malato uscì dal lelto. Nella 
convalescenza gli fu forza nutrirsi lautamen- 
te, e amando di bere vini nostrani bisognava 
eh ei procacciasse i più csquisili c forti, ed in 
cupo alla giornata se ne tracannava in buon 
dato, con tutto che uon fosse stato mai prima 
d'allora gron bevitore. Questa circostanza, di 
cui erano testimoni giornalmente altri medici 
amici suoi, dissipò ogni dubbio sulla forza 
dell'oppio come stimolo in generale e sull.» 
bontà in particolare della tintura della quale 
ni 'era prevalso. Che in quanto alla qualità e 
quantità del vino che ei bevea nella giornata 
senza punto nocumento ma bensì con van- 
taggio, e non potendone far di treno, eglino 
erano testimoni a loto piacimento. La guari- 
gione eia proceduta così innanzi che reputai 
doversi abbandonare al tulio l'oppio e stare 
soltanto all’uso generoso del vinoe «lei buoni 
alimenti. Afa siccome prima d'ammalarsi egli 
s’era lungamente occupato «lì preparare in- 
setti per conservarli nelle loro tre metamor- 
fosi, e tratta vasi poi di riporli per custodirli, 
così di questa seconda parte del lavoro si mise 
allora ad occuparsi indefessamente, c con non 
piccol diape mi io di forze muscolari. Loppio 
abbandonato intempestivamente e la fatica 
muscolare soverchia produssero subito una ri- 
caduta, per cui fu forza tornare all'oppio per 
alquanti giorni, sino a che la guarigione ven- 
ne compiuta e stabile. Parimente questo è 
uno dei casi «love si vede essersi generata una 
grave diatesi di controstin.olo senza prece- 
dente abuso disalassi, ma sibbene per la ope- 
razione priinieraiuenle di cause controstimo- 
lanti ignote e di poi del metodo a itti flogistico 
adoperato e ajuLtlo dalla sottrazione degli or- 
dinari stimoli indispensabili a mantenete lo 
stalo di salute. Ora, uel caso nostro, quale fu 
ella la causa coni Tostimela nte operatrice pri- 
miera della malattia? Il coutagio di que'ma- 
lali, pretesi morti di febbre nervosa, è una 
supposizione vuota di probabilità. Ninna ma- 
lattia contagiosa regnava allora in Milano, e 
quei malati erano della città, e ni un inalalo 
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di quella indole fu visto prima o poi nello Spe- 
dale. Muno esantema fu osservalo nel inalato 
nostro, né la malattia fu contratta da veruno 
dì casa, né da alcuno dei tanti amici che libe- 
ramente lo visitavano e ron lui lungamente 
si Irai tenevano. Dopo lami esami tTincerlezza 
in cui sono riuiasu intorno a questo partico- 
lare, oggi giorno non mi pare di scostarmi «lai 
vero lilerendo la malattia alla operazione di 
una cagione controslimolante che finora non 
mi cadde in animo. Egli s'occupava assai in 
quella epoca della preparazione degl'insetti, 
come ho avvertito sopra, e per conseguente 
maneggiava, senza tutta la necessaria avve- 
dutezza.. le sostanze che vi sV top runa, tutte 
{intenti con Ir 09 ti moli, e più di tutte Farse* 
nico clic in siffatte composizioni è sempre 
l'agente principale. Quindi fu generata una 
diatesi di coni rosi i molo; i purganti, la sottra- 
zione del vitto generoso e delle bevande spi- 
ritose contribuirono ad accrescerla, c ne sa- 
ri* bh'anco venuta la morte se non fosse stalo 
per la cura stimolante adoperata. Delta nociva 
operazione dell'arsenico in chi è costretto ad 
adoperarlo per imbalsamare animali o per fare 
preparazioni dei muscoli di animali grossi da 
conservare ho veduto in qnesli ultimi anni 
qualche triste esetnpio. Uno finì colla morie; 
l'altro, che mi toccò di curare, andò soggetto 
ad una ipocond riusi, a cui non trovai miglior 
compenso dell'oppio. Ma l'operazione che qui 
ci era di un'altra causa morbi fica rese la ma- 
lattia complicala e la cura più difficile,* nè 
questo è il luogo da riferirla. La fine del caso 
di cui ho uarrat» la storia sarebbe dunque 
stala fatale se non avessi a tempo volto in op- 
posto rincominciato metodo di cura, e questa 
è la solita induzione che dalle presenti istorie 
intendo di ricavare. Ma un'altra induzione ai 
medici utilissima nello esercizio dell'arte 
vuoisi anche ricavare, ed è ch'io*errai nel de- 
tenni mire la diagnosi, perciò che la malattia 
non era una febbre nervosa; mentre «la una 
diagnosi errala cavai l'induzione del giusto 
metodo curativo. Si noti però che il metodo 
mi fu dimostrato giustodairetfetto dai rimedi 
adoperati a dovere e che, dove l'effetto non 
avesse corrisposto, non mi sarei punto osti* 
nato a proceder per quella via, ma si ne avrei 
cercata un^llra. Lo stesso errore, però iti 
senso opposto, commisi nel trattamento dei 
primi malati di petecchia in Genova, e al 
modo stesso riconobbi l'error mio e non mi vi 
ostinai. Ciò si può veder chiaro nella mia Sto- 
ria delia Febbre petecchiale di Genova a cui 
rimando il lettore. 

, u , ( ; . 

STORIA IX. 

L' * * * * .. 

Una Signora, piuttosto gracile della per- 
sona, ma bene costrutta e bianca di pelle, a- 


vendo goduta buona salute fin oltre i trentan- 
ni ed avuto dei figli, ammalò d'un reumati- 
smo acuto grave, ma di cui fu bene guarita 
con discreto numero di salassi ed il resto 
dell'occorreute trattamento antiflogistico. Per 
alquanti anni consecutivi non ebbe bisogno 
dell'opera mia se uon a quando a quando per 
malattie da poco. Avendo poi abbandonato 
Milano e le vicende di sua famiglia avendola 
costretta ad avere stanza in vari luoghi di 
provincia non seppi altro di lei. Finalmen- 
te venne ad abitare presso Milano ili luoghi 
umidi e feraci di febbri iuiermitteuti e «li 
reumi. Allora fu in cura d'un altro medico 
e, per quanto mi narrò poi essa dei casi suoi, 
fu salassata sovente e trattata sempre cogli 
antiflogistici, e una volta o l'altra t'olia chi- 
na. non essendo ancora conosciuto il chini- 
uo Ma i reumi non l 'abbandoua vano, ed an- 
che i polmoni davano indizio con tosse del 
partecipare allo stato morboso a cui s'era 
cornioli». Tornata a Milano venne a me per 
consiglio. Giudicai ch'ella fosse ancora sotto 
l'operazione d’una lenta diatesi di stimolo; 
ma uè io intrapresi a curarla, nè ella aveva 
stanza ferma hi Milano. Le strettissime cir- 
costanze a cui divenne la sua famiglia e i 
patemi d'animo a cui fu in braccio le logo- 
rarono oltre modo la salute. A poco a poro 
cadde in un grave isterismo, e rammentando 
il giovamento che ne 'suoi reumi aveva altre 
volte ottenuto da certe pillole d'aconito da 
me prescrittele, si mise ad usarne smodata- 
mente, e di quando in quando, come prima 
la tosse veniva a molestarla, si faceva tr*r 
sangue: lutto ciò a voglia stia. Una notte, a- 
vciulo tutto il di inghiottite pillole d'aconito 
pel valore, a quanto potei giudicare, di cir- 
ca uno scrupolo, fu sorpresa da una morta- 
le sensazione ai ventricolo, da vertigini e 
da convulsioni, per cui fu credulo che la vita 
si spegnesse. In questo stato la trovai la mat- 
tina per tempo quando fu mandalo per me. 
Vidi chiaramente una diatesi forte di contro- 
stimolo dai salassi generata e dall'aconito e 
prescrissi una mistura oppiala. Ebbe alquan- 
to di calma, e, crescendo successivamente 
quella mistura, trovai che le bastava appe- 
na il valore di dodici grani d'oppio solido a 
procacciarle una perfetta calma delle mole- 
ste sensazioni e delle colvulsioni. Cambiai la 
mistura in puro oppio solido, e facendo ch'el- 
isi s'ajutasse piu die poteva cogli alimenti 
convenienti e col vino ottenne uno stato «li 
salute da poter attendere ai governo della 
casa. Ella si provava, per mio avviso, quando 
le pareva di star meglio, ora a scemar la dose 
dell'oppio, od anche- tralasciarlo al tutto, e 
per alcuni giorni talvolta ci riusciva, talvol- 
ta no, e le bisognava senza indugio tornare 
all'oppio per liberarsi dalle solile molestie. 
Durò così molli mesi; ma poi venne tempo 
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STORIA X 


clic le, bisogno raddoppiare la dose, od anche 
oltrepassare il «loppio a volere ottenere il so- 
lilo elicilo. 4 uclic questa dose però si poteva 
a quando a quando diminuire e qualche vol- 
ta sospendere senta che danno ne seguitasse. 
In questa sospensione l’ho veduta alcune vol- 
le poter durare «Ielle settimane ed offerire 
ornai sicure speranti» di compiuta guarigione, 
ma poi tornar di nuovo alla solita necessità. 
Quello per altro che osservavo anche allora 
quando, sia per l'oppio che prendeva attual- 
mente, sia per quello che aveva preso tem- 
po prima, pareva trovarsi nella miglior sa- 
lute, si è che poca fatica muscolare bastava 
a svegliarle affanno gravissimo. Alcune voli»?, 
siccome si regolava essa nel premier l’oppio 
secondo clic pareva averne bisogno, l’ho ve- 
duta passare il segno e sopravvenire angustie 
al ventricolo, ma presto liberarsene e dover 
tornare alt oppio. In questo stalo ella «Iure» 
molti anni, crescendo l'oppio non di rado 
oltre i quaranta grani al giorno e talvolta 
limitandolo a òtto o dieri. L'appareti/.a sua 
era poco meno «li quella dello stato di salute 
di cui aveva goduto negli anni ad«lielro, se 
non che era alquanto dimagrala. Consideran- 
do la storia delta inalai tia sino a questo inul- 
to si comprende chiaro come il lungo abuso 
dei salassi e dei rimedi coni rosi imolauti giu- 
g tiesse a tale nou solo «la distruggere, ma ben 
anco voltare nella opposta la diatesi di sti- 
molo a cui anni addietro era andata molto 
soggetta. Che anzi la «liatcsi di coiitroslimolo 
j»er tal modo generala fu si grave e perma- 
nente che nè per quanlitli di stimolo qualche 
volta cresciuta tino oltre la capacità morbosa, 
nè per lunghezza di tempo non potè essere 
vinta se non ad intervalli alcune fiate non 
brevi e persino di qualche mese, ma sempre 
transitoriamente. Indagar la cagione di tan- 
to ostinata permanenza di quésta diatesi di 
coni ros li molo certamente none facil rosa. Ho 
|>erò avuto agio «li osservare dopo questo al- 
tri fatti consimili e ricavarne qualche lume. 
Ma lo entrar più innanzi in tale materia non 
essendo l'oggetto a cui ora rnnsaefo queste 
istorie me ue astengo. Basti che qui pure 
si tocca con mano che dove l'erronea cura 
fosse stala continuala la morte sarebbe se- 
guila cd il cadavere non avrebbe olferlo in- 
fialimi i/ione «la osservare; |>er la q«»al ragio- 
ne appunto potè «lurar tanti anni a mante- 
ner la vita mediante l'uso di stimoli per lo 
più a dosi altissime. Finalmente poi «juella 
vita che si vedeva andar via via accadendo 
fu al tutto spenta in brev’ora «la un violen- 
to accesso d'asina. Per motivi die qui non 
accade riferire il cadavere non fu esplorato; 
ma ciò non fa all'oggetto nostro; a noi ba- 
sta la \iu lunghi anni' protraila con pili 0 
meno apparenza «li salul«r, e sempre por la 
opera z ioti degli stimoli. 
fi 4tOM Or EH £ 
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tfclPautunno inoltrato d'imo «lei primi an- 
ni della mia Si’iiola Clinica nello Spedai Ci- 
vile fu portato una sera nella Sala Clinica 
un ammalato gravissimo, di cui non altro 
seppi se non che egli era garzone «l'osteria 
poco fuori «Iella Porla Romana. Presentava 
l'as|>eUo d’una pneuinonite grave, c già «Fal- 
cimi giorni «lolor laterale, respiro brevissi- 
mo, tosse, spulocrueiilo, polsi frequenti, pic- 
coli però ed irregolari, fisionomia travolta, 
sudor freddo, vischioso. A quello che pareva 
nou toccava i I re n Panni, era bruno di pelle, 
nero di capcgli, tarchiato «Iella persona. In- 
terrogandolo, appena rispondeva per mono- 
sillabi c a male stento. La stagione era co- 
'piosa di pncuiuonili, e molte altre, Ira le 
quali parecchie gravi, ne avevo nella Clini- 
ca slessa. A me e«l agli studenti che m’ac- 
compagnavano, e fra questi ve n 'crono alcu- 
ni esperti assai, parve, a non metterci dub- 
bio, una grave pneiimonilc, e senz'altro in- 
fiammatoria. La qualità di garzone d’oste, che 
non può aver penuria d’alimenti nè di vino, 
mi confermava nel mio giudizio. Prescrissi 
un salasso c sei grani «li tartaro stibiato in 
non so quale veicolo, da prendersi lungo la 
mùle. Era «piesta la prescrizione solita farsi 
d 1 me per I» prima volta in simili casi affi- 
ne «li esplorare la forza della diatesi di sti- 
molo Alla mal lina seguente l'infermiere mi 
riferiva aver egli temuto che l'ammalato, 
preso come fu «la una violenta ipcrcatarsi, e 
si pdò «lir colèra, con convulsioni e deliquio, 
nella notte stessa morisse. E veramente gli 
vedevo la fa«:cia cmlaverica, aveva il fronte 
grondante sudore freddo, le estremità fre«l- 
de, i polsi quasi impercettibili. Guardatilo 1 
al rimedio «la me prescritto la sera vi«li clic 
egli ne aveva preso un terzo in più volle, 
e l'infermiere mi soggiunse «l’averne sospesa 
fammi Distrazione per ciò che il vomito cd il 
secesso erano cresciuti a tanto «la non per- 
mettergli di continuare a dargliene. Aveva 
dunque preso in più volte due grani apj ie- 
na «li tartaro stibiato, ed avevano avuto, ri- 
spettivamente alla cre«luta poeumonite in- 
fiammatoria, un effetto oltrenio«io polente. 
La conseguenza «lei qual fatto si era che la 
diatesi fosse lult'allro che quella da me sup- 
posta. In questa conseguenza mi confermava 
il confronto che additavo agli studenti di lut- 
ti gli altri peripiieumonici che si trovavano 
allora Ira i miei malati, in nessun dei qua- 
li il tartaro 9fibiato, anche a dose «fi venti 
o trenta grani, non aveva prodotto il mim- 
mo effetto evacuante. Considerale tutte «pe- 
ste cose, e sebbene nel sangue estratto ap- 
parile un velo di colemia, per altro molle, 
e il respiro fosse aùcora affannosissimo c 4- 


no 

▼esse lottavi» dillo degli spuli sanguigni la 
nelle slessa, io non avvisavo nè «li continua- 
re nella nira incominciata, né di starmi col- 
le mani di la cintola sotto Lampare delti me- 
dicina aspettativa. Mi volsi dunque .all'op- 
pio, di cui precri ssi sei grani «la amministra- 
re un grano per ogni ora, insieme ad un cosi 
dello vino cordiale, clic era un generoso vino 
nostrano, solilo darsi dallo Spedale dietro 
prescrizione del medico. Col mio assistente 
mi concertai affinchè, a vicenda ogni due ore, 
l'un di noi visitasse Tamnialnlo e notasse In* 
ne gli e ilei li «lei cambiamento. L'esito rispo- 
se alla csj «citazione;. l'arnmaUto resse bene 
all oppio e al vino mostrando esser così la 
capaciti* morbosa di stimolo assai forte. Ter- 
minali i primi sei grani la respirazione era 
meno laboriosa, i polsi avevano migliorato, 
la fisionomia era esilarala e l'i perca tarsi ces- 
sata del tulio. La cura stimolatile continuan- 
do, fu in più volle accresciuto l'oppio tanto 
che ne prendeva dodici grani nelle venliquat- 
Ir'ore oltre buona dose del solilo vino. Le 
cose procedettero di bene in meglio, ed in 
sette o otto giorni il inalato èra alla conva- 
lescenza. Da lui, sempre taciturno, non |k>- 
tei saper mai nulla di chiaro sulle preceden- 
ze né sulla [>rima epoca della sua malattia. 
Ma quand'era presso ad essere dimesso dallo 
Spedale capitò la di lui moglie e c'informò 
com’egli era uomo assai vile d’animo c pau- 
roso delle risse; che nell'osteria appunto una 
rissa essendo accaduta, dove fu messo mano 
alle coltella, egli era ito a nascondersi, e che, 
non essendo stato cercato se non la mattina 
seguente, fu trovato in un granajo, accovac- 
cialo in un cantuccio presso una finestra a- 
perta, da dove fu trasportato in letto inti- 
rizzito c quasi morto dal freddo. Un chirur- 
go lo salassò più volte e Io purgò; ma ve- 
dendolo quei di casa rapidamente peggiorare 
lo mandarono allo spedale. Prima però del- 
l'avvenimento della rissa egli aveva del raf- 
freddore c molla tosse. Queste che paiono lie- 
vi circostanze portano qualche Ilice sulla com- 
binazione «lei sintomi diagnostici d una pneu- 
monite con una diatesi, c ben anco grave, 
di controstimolo. Qui però non è luogo da en- 
trare innanzi in queste considerazioni, ben- 
ché d'assai momento. Quello che ben si corn- 

F rende c che imporla sapere a ehi esercita 
arte si è che, se io errai nel primo inda- 
gar la diatesi, errai come soli certo che lutti 
avrebbero errato; ma l’crror mio, pel guidar- 
mi che io feci secondo i mici principiami 
fruttò di n eresila buon luiqc, e questo mi mo- 
strò la correzione da farsi dell'errore. Chi a- 
Tesse aui ministrato secondo la comune pra- 
tica qualche bevanda «li poco valor medico 
non avrebbe ottenuto «.He! ti palesi; avrebbe 
tirato innanzi salassando;! sintomi pciipneu- 
monici lo avrebbero rassodili o nell errore, e 


l'ammalato sarebbe perito vittima d'una così 
detta cura regolare. Ove poi fosse stato esa- 
minato il cadavere certo è che indizi d’iti- 
fiammazio« , c non si sarebbero trovati, ed il 
cervello del medica? avrebbe dato in eiampa- 
nelle per riuscire a spiegare l'inesplicabile 
infiammazione credula esserci, che s'avreb- 
be dovuta trovare e uou si sarebbe trovata. 

STORIA XI. 

Fin dal i^qS, al mio ritorno dallTnghil- 
terra, ebbi in cura un celebre nostro Avvo- 
cato di quel tempo per una malattia ch’egli 
non aveva, ma che errigli, per dir così, sta- 
ta fitta in capo da quel vecchio medico a cui 
più sopra ho fatto allusione; si voleva che 
fosse un aneurisma o on vizio precordiale 
qualunque. Certa irregolarità e oscurità di 
polso a lui naturale e di niuna conseguen- 
za, e qualche sintonia d'ipocondriasi basta- 
rono u dettar quella diagnosi e a far pre- 
scrivere una dieta severa, un'assoluta asti- 
nenza dal vino c l’uso frequente di purgan- 
ti. Questa falla «li trattamento rcrto non po- 
teva guarirlo daH’aneurisma che non aveva; 
ma in vece doveva rendere c rendette ma- 
lato da senno un uomo al cui tcmj>eramen- 
to un vilto generoso era indispensabile. E 
di vero la cura debilitante avevagli generata 
una turba di sintomi d’ipocondriasi ed una 
spossatezza che lo rendeva inetto alle sue oc- 
cupazioni. Spesso ci trovavamo insieme, evi 
un giorno lui consultò intorno al vizio pre- 
corriate che allora gli agitava fieramente la 
fantasia. "Non trovando io puuto di ragione- 
volezza’ nel molivi sui quali era stata fon- 
data la diagnosi e stimando che non ci foste 
vizio di Sorta ai precordi!, consigliai il ma- 
lato a ritornare al suo villo di prima ed ab- 
bondare ben anco nella bevami» generosa un 
poco più «li prima. Così facendo presto sì 
riebbe, c continuando a nutrirsi bene e a 
bere buon vino sì go«!è per più mesi una sa- 
lute così perfetta che mai. Queste notizie ho 
voluto premettere alla storia che sono per 
dire, affine «li mostrare come la cognizione 
pei* tal modo acquistata del temperamento 
del inio malato assai contribuisse a svelar- 
mi la diatesi d'ima malattia gravissima che 
lò assalì non molto dopo e che, per la cre- 
duta stranézza delta cura «la me adoperata, 
levò «li sè gran rumore. Sulla line del 1796 
è nel principio del 1797 egli dovette per af- 
fari pubblici viaggiare frettolosamente ed an- 
co di notte sotto il freddo e le intemperie 
della stagione. Tornò a Milano assai ina lau- 
dato di salute e principalmente con «loglio 
reumatiche sparse per tutto il,cWpo. Io era 
aliala assente per la intrapresa cura d’uu.i 
grave petecchia, ed egli fu costretto avi ac- 
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cettnr l'opera del vecchio medico che spon- 
taneo la offeriva. La cura fu antiflogistica, 

J iurganti, bevande analoghe c salassi. Fra i 
lolori ond’era affetto, il più forte e perma- 
nente era al destro ginocchio che fin dal 
principio della cura aveva cominciato a tu- 
tuefarsi e che col proceder del male e della 
cura si tuiuefece più sempre cd accrebbe la 
violenza del dolore. Dopo i tentativi infrut- 
tuosi continuati alquanti giorni, quel medico 
ne volle altri a consulto, e furon quattro. Con 
tutto il disputar che fu fatto non si qatubiò 
essenzialmente la cura, la quale fu sempre 
antiflogistica, e fu pur fatto un altro salasso. 
In quella io giunsi presso di Ini; i dolori im- 
mani facevano sì che il povero uomo levasse 
guai da disperato; il ginocchio era diveuulo 
al volume a’un non mediocre popone, sì che 
la pelle ue ero tesa come quella d’uu tim- 
pano c rosseggiava alquanto più de! naturale; 
il calor del corpo si sarebbe detto febbrile”, 
ma dalToscurllì» del polso non era da ricava- 
re secondo il solito alcun indizio; il contat- 
to il più delicato eragli al tutto insopporta- 
bile. I medici stavano incerti di quel ch’ei 
si facessero e di quel che si aspettassero. Io 
considerava Tincmcacia, o per dir giusto il 
danno della cura fatta sino allora; la rapidi- 
tà con cui il ginocchio era cresciuto a tanta 
mole; il non esser il malato nini stato sogget- 
to a gotta, artritide, o reumatismo,- l'aver 
egli goduta la più perfetta salute prima del 
viaggio; c soj rat tutto facevo gran conto della 
cognizione acquistata, conte dissi, del suo tem- 
peramento, e così rton mi sentivo punto d’ac- 
cordare che si procedesse per quella via. Co- 
gliendo dunque il destro dell'incertezza dei 
medici, e parendomi di non appormi male -a 
considerare la malattia come una diatesi di 
coni rosi imolo pioceduta in prima origine dal 
freddo, dail'umido, dai disagi del viaggio, e 
condotta poi a si mal termine dal trai fame Il- 
io, proposi una cura stimolante e perciò Top- 
pio principalmente. Ma tutti gli altri medici, 
uno solo eccettuato, che fu l'amico mio Dehò, 
di cui parlo nella Storia delta Petecchia di 
Genova, lutti mi furono contrari, lauto che 
stando at numero ella era causa perduta. 37 a 
il malato era uno di quegli Uomini che nel vi- 
ver sociale veggono moliti innanzi e alfocror- 
rrnza sanno prender nari ito riciso. Ripose 
egli in me tutta la fede, e turino de’miei op- 
positori, per quanto il tentassero, potè stor- 
namelo. Incoili ilici-ai senza indugio ad am- 
ministrare l'oppio, e fu una mistura conte- 
nerne in valor d’oppio solido circa sei grani 
cd alcune dramme di liquor anodino, oltre 
buona dose d'acqua di cimtamoico. In venli- 
qualtr’ore elTer.» consumata. Non solo non 
n’ebbe danno, come gli altri, e massime il 
▼occhio medit o, avevangli pronosticato di sop- 
piatto, ma toininciò inoltre a pievanie qual- 


che sollievo per rispetto ai Jolori. Il secondo 
giorno fu cresciuta la dose a olio grani. Il 
terzo, visitandolo alla mattimi, lo trovai al- 
legro come non era stato prima e p* rievo le 
piii del solito; ei dicevami d'aver fatto sogni 
mollo ghiotti, cioè montagne d'oro e di gem- 
me, e spesso sputava uno sputo Salitale bian- 
co, spumoso e copioso; in somma io m'avvidi 
a non dubitarne d’un incouiiiiciamento .d’eb- 
brezza piacevole. Mi parve strano chg Toppio, 
in così forte diatesi di controstimolo, avesse 
«lato di sé tanto indizio e così presto, mentre, 
guardando alla ampolla del rimedio, ancora 
se ne vedeva un picciolino rimasuglio. Il ser- 
vo che stava vicino accennandomi destramen- 
te di volermi parlare, mi ritrassi in una stan- 
za attigua, e m’informò clic il rimasuglio ch’io 
guardava era della seconda dose, di modo elio 
nelle veutiquattr'ore il malalos'era trangugia- 
to il doppio del solito, cioè circa sedici grani 
d'oppio, quasi un’oncia d’etere solforico e duo 
d’acqua ai cinnamomo; c da che aVcvo con- 
cesso qualche moderato sorso di vino di Bor- 
gogna, anche da questo lato aveva allargala 
generosamente la mano. Quel servo era un 
buon tedesco, e aveva fatto a fin di bene lar- 
gheggiando colle dosi della medicina e ripe- 
tendola di suo Capo; egli s’em avvisato come 
mediante questi rimedi il spo padrone si tran- 
quillava degli atroci dolori, pigliava Sonno c 
acquistava del buon umore; cose delle q >«lt 
ne’giorni addietro era stato al lutto privo; 
così lo zotico servo ragionava meglio dei flotti 
medici, i quali andavano buccinando ch'io gli 
sedava i dolori a spese della vita, e che bria- 
co fradicio in breve per opra mia sarebbe 
sceso ulla tomba. Intanto l'ebbrezza fu mitis- 
sima e passeggierà, il bisogno degli stimoli 
continuò e, tranne Io avergli proibito il vino, 
seguitò a prendere giornalmente la mistura 
coi dodici grani d’oppio c lutto il resto nelle 
ventiquattr'ore. Cosi si continuò più giorni, 
ed il gimxchio fu restituito allo stato suo or- 
dinario, e cessarono al lutto i dolori. Il vec- 
chio medico, quando finalmente furono ciliari 
i buoni effetti dell'oppio, non mancava di 
pronosticare al malato che la guarigione di 
quel ginocchio si comperava a prezzo di qual- 
che guasto del cervello, e 'diceva «Taverne :i- 
voli esempi tristissimi, egli che non aveva 
mai prescritto più di qualche goccioloni di 
laudano per volta. Ma nè queste male arti 
gli valsero a fare discoli! innate la cura che 
fu tirala innanzi sino alla line così com’io 
volli, nè la triste profezia si avveiò nel l'av- 
venire. Ter Io contrario l'uomo serbò così 
integre le forze «le! suo intelletto che, co- 
noscendo tiene i tempi e mettendo a profit- 
to ogni circostanza, uà mcdiocr issi ina fortùita 
divenne riero sfondato. D'allora sino a set- 
t.mtjquattro anni campò sanissino e sempre 
laborioso. Negli ultimi suoi giorni non lo as~ 


sisletii, ma |>c r quanto ne so egli non morì 
ili malattia infiammatoria. Tocco ora un inolio 
dilla convalescenza, la quale (lutò assai; cioè 
a dire che per gran lem pò gli abbisognò usa- 
re di mollo vino, anzi di vini squisiti e di 
liquori, mediante i quali sollanlo potè far sen- 
za dell’oppio. In quesia istoria noi abbiamo 
all'uopo nostro una malattia credula infiam- 
matoria. condotta a pessimo partito dalla cu- 
ra antiflogistica generose e iterici lanienle gua- 
rita con generosissima cura di op|M>sla azio- 
ne. Quanto ad altre induzioni clic ne deriva- 
no elle non sono appartenenti altoggcl lo pre- 
sente. 

storia xu. 

Ut) giovinetto di poro meno die undici on- 
.ni, robusto di muscoli anche più che V età 
« om portasse ed in tulio il resto di buona tem- 
pra, a cpianio P apparenza mostrava, fu preso 
ila terzana regolare con freddo, caldo e ^do- 
rè; se non die vi s’ accoppiava un dolore al 
sinistro lato tirando alle coste spurie; un me- 
dico diede il soliate di chinina, ina non fu 
viula , e soltanto veline figliando diversi 
aspetti quanto al periodo. Cosi Variando for- 
ine fu pertinace olire un anno, nel qual tem- 
po fu tallo qualche salasso, e molti e motti 
rimedi vi sì adojteraiono, tutti d’ operazione 
coni resti molante che non serve qui riferire 
partitameute, i quali, anzi che a giovamen- 
to, riuscirono a peggiorami! ciò. In tanta stra- 
nezza ed ostinazione di fenomeni morbosi e 
nella profonda ignoranza della diatrsi nacque 
dubbio d' una tenia, e rosi furono ammini- 
strali rimedi convenevoli alla supposizione e 
sopra tulio purganti fortissimi, ed il malato 
stesso se ne iugojava di sua voglia anche ol- 
tre i prescritti, sicché uc aveva evacuazioni 
soprabbondanti; ma nè con tulio questo se 
ne otteneva vantaggio . Per contrario dopo 
«osi fatta cura peggiorava in salute e comin- 
ciavano a comparire degli accessi di convul- 
sioni cloniche, a periodo quotidiano; la pri- 
ma volta alle cinque del mattino, di poi tur* 
dando ogui giorno circa un quarto d’ora e 
durando uua inezx’ ora. Sotto queste convul- 
sioni la loquela era perduta; vari movimenti 
peiò che il malato faceva colle mani indicali* 
• do di voler bere, e bevendo in effetto ingor- 
damente, e poi lanciando da sè lungi il bic- 
chiere, per quanto fossero violenti, non mi 
paii'cbbcr tali ch'egli, nell' allo del farli, non 
ne fosse più o meno consapevole, sebbene ri- 
tornalo in se non ne serbasse ricordanza. 
Tentava di lanciarsi dal letto e di avventarsi 
agli astanti ; appena potevano frenarlo le ro* 
buste braccia di coloro che «lavatigli d* intor- 
no. Cessate le convulsioni, senti vasi male as- 
sai, come in questi casi accade, e per tulio il 


giorno rimaneva oltremòdo spossalo gd ave- 
va altresì ilclla febbre. Ih nuovo fu tentalo 
un purgante attivissimo, di’ io non so qual 
fosse, ma da cui mollo si sperava. Questo 
gli fu dato una mattina in tre riprese e n'eb- 
be forti evacuazioni* Il giorno dopo, l'acces- 
so convulsivo parve più mite in forza e più 
breve indurala. Allora fu creduto esser giun- 
ta la guarigione ; se non che rimaneva in 
tutta la sua gì avezza il dolor laterale notato 
qui .sopra. Nondimeno sì pensò di mandarlo 
a Collo «Idia S|H?zia, sperando che il cangia- 
mento dell’aria e T essere spiaggia marittima 
dovesse giovargli a confermai lo in salute. Ma 
colà non trovò ni un vantaggio, che anzi per- 
dette l>en presto I’ appetito a tale da non j»o- 
tcr mangiare quasi nulla e t ro \ ossi in neces- 
sità di ritornare a Milano . Qui riprese un 
poro di appetito; ma chi ben mira comin- 
cierà ad avvedersi che la supposta guarigio- 
ne non' eia altroché una delle interruzioni 
e metamorfosi proprie della malattia, la qua- 
le nella sua realità persisteva ancora. Lo che 
sì conferma poi a non dubitarne da un nuo- 
vo fenomeno presto occorsogli, e fu una stra- 
na e ferocissima tosse la quale era accompa- 
gnata da un suono affatto insolito. Gli pren- 
deva questa tosse e di giorno e di notte, 
durando quasi tic mesi, ribelle aucb’ essa a 
tutti i rimedi. Quella cessò e ricominciarono 
le convulsioni. 11 solo dolor laterale perma- 
neva sempre in tutte le variazioni presenta- 
te dalla malattia ed era sempre d’ eguale in- 
tewilà. In questa ricomparsa le convulsioni 
avevano parimente un periodo, alle cinque 
dopo il mezzodì, ed erano violentissime. Ad 
impedire clic nell' atto di tanti movimenti 
muscolari disordinali, violenti, T ammalato 
nou offendesse uè sè stesso nè altri lu imma- 
ginalo di serrargli il corpo dal di sotto delle 
ascelle tino ai piedi dentro un sacco, lascian- 
do libere le braccia, ebe durante l’accesso 
erano poi tenute iti rispetto da chi lo assi- 
steva. A questo espediente prestava agio lo 
accorgeisi che faceva il inalato, per certa mo- 
lesta sensazione, che l’accesso gli soprasta- 
va. Cosi le cose andavano sempre peggio, nè 
alcun rimedio tra quelli sino allora immagi- 
nali giovava. Si era pensalo alla raortìna fi- 
no dall'altra volta dello apparir delle con- 
vulsioni ; ma la dose uè fu sì leggera che 
non se n ebbe « (Tetto d' onde fu crroueamen- 
tc giudicato che nemmeno questo rimedio va- 
lesse contro «1 male, e perciò nou vi si ri- 
corse nel caso di quest'ultimo rinnovamento 
di convulsioni. Dal principio sino all'epoca 
a cui sono giunto erano corsi oltre due anni, 
ed il giovinetto toccava i quattordici; allora 
fui chiesto del mio parere. Quello che della 
storia ho esposto sino a qui fu narrato dal 
medico dalla cura, e ne ho conservata dal più 
al n.eno la memoria, che mi è stala r in tre- 
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scafa dal padre da me non ha piar» inter- 
rogalo. Avrei pollilo tesserla più copiosa «Il 
mimile circostanze, ma non sarebbe perciò 
riuscita né più chiara nè più utile quanto 
alle induzioni che si possouo ricavare. Lascio 
da banda le considerazioni che verrebbe a ta- 
glio sulle varie forme periodiche vestite dalla 
malati ia nel suo lungo corso, mentre poi fu 
così ribelle al riputato specifico il solfato di 
chinina. Avrò agio di farle dove tratterò ap- 
positamente dell’operazione di quell’ agente 
singolarissima , ed esporrò allora altri casi 
analoghi. Il principale oggetto a cui dovevo 
mirare nel presente caso si era di detenni** 
«are la diatesi . Nè mi parve malagevole, per- 
ciò che lijè cose mi apparivano certe: 1' es- 
sere stali controstimolanti tutti i rimedi ado- 
perali, e l’effetto loro essere sempre stato 
sinistro. Di nessun vizio organico al cervel- 
lo non era mai apparso indizio, 'la malattia, 

Q ualunque ne fosse stata la diatesi , «sten- 
osi mostrata per lunga pezza pura e pretta 
febbrile e periodica, ed essendosi conserva- 
to il soKto periodo anco allora quando si tra- 
mutò in convulsioni, lo ricorsi dunque al- 
l'oppio, e siccome dopo si lungo uso di ri- 
medi coni costi molanti la diatesi non poteva 
non esser grave e l’accesso convulsivo era 


All’ uopo nostro abbiamo qui un bell'esem- 
pio di una diatesi di con Irosi imo lo nata pri- 
mamente da ignota causa morbi6ea produt- 
trice di una forma di malattia periodica; dia- 
tesi aumentala di poi dal metodo stesso con 
cui si volle curarla e che era contrario a quel- 
lo che occorreva. Non mi pare ehe sia un dir 
che senza la cura stimolante efficace la ma- 
lattia sarebb' anche terminata in morte, nò 
1’ esame del cadavere avrebbe offerto indizio 
d'una infiammazione che mai non ci fu nè 
acuta uè cronica. **- 

storia xni. 

Questa che sono per narrare è una istoria 
della più fresca data ch'io m'abbia; semplice, 
chiara e brève, «piadra appuntino, se ninna 
mai, allo scopo mio. Un gentiluomo nel fiore 
dell’età, di forme erculee, di sanissima appa- 
renza cominciò ad andar soggetto a sintomi 
d’ ipocondr.iaji, e i medici, cnè ne consultò 
diversi, ad assottigliargli il vitto, proibirgli 
il vino; raccomandargli medicine rinfresca- 
tiw, come dicono, ed evacuanti . Seguendo 

? |uesti consigli peggiorò, ed allora il fegato 
u creduto in islnto di tenia infiammazione 


d’una forza st raordinaria, ne prescrissi dieci e tenuto centro di tutti i suoi mali* S» ven- 
o dodici grani per le ventiquatlr'ore a ri- ne ai salassi a quando a quando re pi imi i. H 
prese. Tollerò questa ragguardevole dose sen* peggiorar continuo sotto una cura lunga, non 
za nocumento come senza giovamento. Que- interrotta, anzi sempre rinforzata e che inol- 
sto fu pel primo giorno; nei di successivi si tre genera vagli una debolezza muscolare ed 
aumentò di quattro grani per giorno sino a un abbattimento d’animo ornai intollerabile, 
che si arrivò ai ventiquattro, quando le con- lo resero tanto diffidente dell' opinione seb- 
vulsioni cominciarono a diminuire di forza e bene saldissima di que’ suoi medici che si 
di durala ed il malato a sentirsi meglio negli portò a Milano per «ver consiglio da me sul- 
intervalli dall'uno all'altro parossismo. Dopo l’indole vera del suo male e sulla posssibili- 
tre o quattro giorni di persistenza in questa tà di guarire per altro verso da quello sino 
dose comparvero indizi di un poco di eccesso allora seguitò e finirla coi salassi da lui tanto 
d'oppio con capogiri e certo malessere di aborriti. Io non avrei saputo su quali sinto- 
tutta ia persona, per lo che fu costretto a mi (ondarmi a credere una lenta fiogosi del 
riroauersi in letto. D'allor in poi la convul- fegato, nè su quali fatti posare la induzione 
sione già fidi» debolissima svanì del tutto, che ci fosse una diatesi di stimolo, e bene 


Durante il trattamento coll’ oppio beveva 
vino e birra forte e liquori spiritosi come 
nn adulto bevitore non a vrebbe potuto; con- 
ferma che è questa della molla diatesi di con- 
t rosi ittiolo, per cui tacilo era cresciuta la ca- 
pacità agli stintoli. Sotto questo trattamento 
eii in seguito, ma lentamente, venne sce- 
mando e cessò poi del tulio anche 1' ostinato 
dolor laterale , In cui permanenza fu la più 
costante e la più lunga di tutti gli altri sinto- 
mi. Volendo procacciare che finisse più pre- 
sto, gli fu applicala, per consiglio non so se di 
un medico o di chi altri, una pietra caustica 
o luti’ altro; ma il dolore segui tò a dissipar- 
si lentamente come prima, e si può dire che 
ciò non servisse che a nopj. Sono già dueo 
tre anni da che la cura fu compiuta, ed il 
soggetto ba goduto e gode di ottima salute. 


anco validissima, da combattere. Per lo con- 
trario parvenu di ravvisare in lui molto chia- 
ra una di quelle tempre alle quali, per man- 
tenersi in istato di salute, vuoisi ima forza 
d’azione stimolante un po'roaggiore dell' or- 
dinario. Di queste tempre molle ne ho ve- 
duto e ne ho anche salvalo non fioche «Sai 
precipizio a cui s' affrettavano seguendo i 
proj ri o gl» altrui cattivi consigli, e ne ho 
recato fra queste ósservazioni alcuni esempi, 
(alto questo giudizio e dichiaratolo al mio 
malato, gli prescrissi un cangiamento totale 
del vitto, e in luogo di acqua bevesse de’suoi 
vini cerei lenti, e s'aitasse giornalmente, si- 
no a certo miglioramento, di alquanti grani 
d'oppio. Incominciò a fante lo sperimento 
in Milano, ed il buon effetto corrispondendo 
al mio giudizio e alle sue brame, partì alla 



volta dell» sna patria, e ragguagliandomi di 
mano in mano dell* andamento delle cene, 
▼enne in pochi mesta si perfetta salute quan- 
ta n' avesse mai goduto per lo addietro. Per 
gualche tempo gl) è stato tona di valersi dei- 
1 oppio; ma final mente il vitto generoso ora 
gii basta se» //uopo d'altro rimedio. Ora ecco 
una diatesi di contrastinolo, tutta opera che 
si può dire dell'arte, lutile diretta duli’ordt- 
nario empirismo; diatesi che, dove fosse stata 
continuo trattata col metodo antiflogistico 
come era stato sino allora, non poteva non 
aver altro termine che portar il inalalo alla 
tomba, dalla quale con mia cura opposta, ge- 
nerosa e con (innata quanto ha sin ?n fu scam- 

} >alo. Chi oserebbe dire che se il triste iato si 
òsse verificaio il* cadavere avesse mostralo 
nel legalo segno d'iiihammazioiie? Pochi gior- 
ni sono ( scrivo in Agosto ibJó ) il mio am- 
malato ni' assicura di nuovo della perfezione 
della sull salute. *, ^ (rt , 

STORIA XIV. 

Una Signora verso i cinquanta, solila viver 
lautamente e ber vini csquisili e non parca- 
mente, quantunque non desso indizio mai uè 
della più lieve ebbrezza ned, diro noc umento 
per lami anni che cosi usava, cominciò o pro- 
vare una insolita inappetenza, un languore al 
ventricolo e certo malessere universale; cose 
a lei sino a quell'epoca sconosciute. 11 primo 
progredir del male fu lentissimo e du lei me- 
desima tanto poco avvertito ch'ella non avreb- 
be saput-t nè segnarne con precisione il quan- 
do, nè additarne una giusta ragione; per ciò 
che parevale d’aver sempre continuato a vi- 
vere cosi come fu solila. AL medico da lei 
consultalo, parve al contrario essere la ca- 
gione molto chiara, e doversi a dirittura ri- 
ferire al vitto lauto e alla bevanda generosa; 
sicché le ordinò di temperarsi quanto mai 
in amendue questi capi e purgarsi a quando 
a quando, promettendole si sarebbe a questo 
modo liberala .presto da quei suoi mali che 
egJi considerava come un principio di ga- 
stro-enterite. Ma le promesse non si avve- 
rarono, e quantunque dai purganti avesse 
copiose evacuazioni, i sintomi di dispepsia 
o persistevano o si accrescevano, e, quel ch'è 
peggio, l'animalata si trovava alla sera le 
gambe un |hx:o enfiate. Nondimeno il me- 
dico uon ne lece gran caso, e soltanto disse 
ci potesse essere dell'atonia, e che fossero 
bene indicati j rimedi creduli tonici, dun- 
que i calibeati e gli amari. Ma al dir della 
malata lo stomaco non reggeva a quei rimedi, 
che anzi le facevano peso e talvolta nausea 
a lei molto nojosa. L aiiassarca intanto si an- 
dava distendendo dagli far t i inferiori ai supe- 
riori. Allora si cominciò a credere clic Tuf- 


fare fosse più serio di quello si pensasse sulle 
prime; si vide un'idropisia che rapidamente # 
progrediva, e l'indicazione presa si fu d'aio- 
ministrure i diuretici, nitro, squilla e final- 
mente digitale. Tutti i quali rimedi riusci- 
rono anch'essi intollerabili, e l'ultimo spe- 
cialmente suggeritole da un medico giovine 
che m aveva veduto nelle mie Cliniche ado- 
perarlo assai generosamente. Cosi, nella im- 
possibilità di frenar l'aiiassarca che andava 
crescendo, incominciarono ad apparire sin- 
tomi clte dicevansi «l'asma notturno e che 
ia realità erano quelli d'un idrotorace, fre- 
quente compagno dell'anassarca. Né il ven- 
tre però nè il capo davano indizio di siero 
ch'ivi si raccogliesse. In questo stato di cose 
duratelo la malata per alcun tempo, nè mai 
trovandovi il più lieve compenso, e gli ac- 
cessi d'asma notturno facendosi sempre più 
frequenti c pressoché mortali, fui chiamato 
a visitarla, abbandonata dai suoi medici che 
ella veramente non aveva più cuore di ve- 
dersi attorno. A queU'cpoca i medici ave- 
vano già dichiaralo la presenza di qualche 
vizio precordiale, dichiarazione solita farsi 
in simile frangente onde giustificare il per- 
chè non si possa giovar coi rimedi; cosi tol- 
sero giù l’ammalala da ogni speranza. Mi 
narrò essa alla meglio la sua dolente istoria; 
di poi dall'amico suo, coltissimo ed assen- 
nalo gentiluomo, fui chiarito in tutte le più 
minute circostanze. Io considerai che iin mez- 
zo a tanta apparente diversità di rimedi am- 
ministrati ('operazione loro si risolveva in 
una sola, co a tros limolali le; a tal che se i 
medici avessero avuto in animo non di stu- 
diare ma di trattare ben anco empiricamen- 
te la malattia a juvantibus , et laedentibus , 
avevano bensì oprata una lunga serie di quel- 
li nocevoii, ma non ne avevano tratto fuora 
pur uno della serie opposta dove potessero 
trovarne dei giovevoli. Considerai che inoltre 
la diagnosi dei vizio precordiale era stata 
messa sul tup^ielo malto tardi, dettata da 
imperizia o da mula fede; perciò che la ma- 
lattia nè da principio, nè progredendo non 
aveva mai mostrato indizi da cui questa dia- 
gnosi potesse almeno congbietturarsi. E fi- 
nalmente il solilo fatto che per me è del più 
grave momento si presentava alla mia con- 
siderazione: i) peggiorar continuo evidente 
sotto l'impiego «Iella forza controslimolanle 
per tanto tempo continuata, quanto più rin- 
forzata, tanto meno tollerata. Da tutto que- 
sto ricavavo l’induzione d’una diatesi di sti- 
molo, lieve da principio c «lall'opposto me- 
todo curativo condotta a tanto stremo. Lo 
sperimento d’uua cura stimolante era dun- 
que da tentarsi a buou ilirilto. Incominciai 
da una mistura che conteneva il valore di 
due in tre grani d’oppio solido coll'aggiunta 
di buone dosi «Teiere solforico e d’ucqua di 



cinnamomo da pigliar*» in ventiquattr'ore. 
Si ottenne subito una sensibile diminuzione 
dell'accesso notturno dell'asma. Per «lue gior- 
ni di seguito l'ammalata non volle inten- 
dere d’accrescimento, chè anzi dimandò l'av- 
viso d'altro medico senza ch'io mi trovassi 
presente. Questi «lis-ipprovò la cura stimolan- 
te, affermando che per essa non si sarebbero 
inai evacuale le acquo. Chiamato di nuovo 
quel medico il giorno appresso e consultando 
meco, lodò e approvò quello che aveva disap- 
provato, c. volendo ben anche divisar mo lo 
da render la cura stimolante vieppiù efficace, 
propose delle bagnature di etere da farsi alle 
gambe gonfie. tali dimenticava che Fevapo- 
ratione prontissima deH’clerc genera fréddo, 
a segno che Franklin scrisse che sì sarebbe 
potuto far morir di. freddo un uomo rolle- 
sporlo nudo al sole e .Vignarlo continuamente 
di etere. Intanto da’ poco lodevole contegno 
di quel medico na'l u,> nn bene all ammalata, 
la quale cosi prec* maggior fiducia neH'opcr» 
mia, e l’oppio, rficora sola ili salute per lei, 
fu accresciuto • mano a mano, sicché ne pi- 
gliava sedici talvolta più grani al giorno. 
Gli accessi thsma notturno in pochi giorni 
senno diletti, aveva un sonno tranquillo, 
le urine credevano alcun poco, ma non tanto 
da produrr notevole scemamento del volume 
delle gambi delle coscie, delle braccia e del 
Volto, alcii poco tumefatto pur esso. Quando 
a un tratti l'orina d’una sola notte fu tanto 
copiosa oe oltrepassò le dodici libbre medi, 
che, ealora la gonfiezza del corpo disparve 
presso oc tutta e da per tutto, e le membra 
dapprira gonfie divennero floscje. Chi non 
•avesse «apulo nulla della cura che faceva e 
avesse*ollanlo guardato alla produzione di 
tanta >riua in poche oie avrebbe creduto che 
ella jvesse preso i diuretici i più potenti. 
Tanti è vero che il trattamento giusto delle 
maMtie posa su questi due perni: determi- 
nar la qualità della diatesi e fissarne possi- 
hilnente la quantità. Ciò era ben lungi del 
giudizio dklo da quel medico a cui ho fatto 
p«< anzi allusione, il quale daH'nppio non 
avrebbe aspettato mai la diuresi. Dopo pochi 
giorni della grande evacuazione dell 'orliti* il 
miglioramento fn sempre crescente; ma l'op- 
pio, col resto degli stimoli, fu continuato in 
dose generosa. Dopo pochi altri l'ammalata 
fu in piede, e in breve la guarigione riuscì 
cosi compiuta che le forze muscolari tornate 
ed il petto reso affatto liliero le permisero di 

f alseggiare a sua voglia e montare agilmente 
t scale senza il più lieve anelito, ella che 
, avelie prima di essere costretta al letto dal- 
l icrt esci mento del suo male, aveva perduto 
!. facoltà di ascendere appena pochi gradini. 
Le forze della digestione loruarono pur esse 
etnie all'usato, e così le potei permettere un.i 
notabile diminuzione dell'oppio, lasciando 
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che si supplisse coi buoni alimenti e coi vini 
generosi. Considerando poi all'incomincTa- 
menfo della sua malattia, che fu quand'essa 
continuava ancora nel Solido vitto e nella be- 
vanda generosa, ebbi cura di consigliarla a 
non dismettere al fritto l'oppio, ma conti- 
nuasse a prenderne ancora otto o dieci grani 
al giorno; ciò che per alcun tempo dopo ta 
guarigione sono certo ch'ella eseguì. Durò 
oltre sei mesi in buona salute; e fin qui la 
storia appartiene alle guarite con opposto 
metodo a quello che fu adoperalo e che sa- 
rebbe stalo continuato fino all'estinzione del- 
la vita, che appena poteva resistere pochi 
giorni. Sài è questo un altro caso notabilissi- 
mo di una diateshdi coni rosi i molo nata pri- 
ma che ci en trasse alcuna cura medica, e dalla 
cara medica accresciuta poi a dismisura. Nè 
Ci sarà chi dubiti che, ove la morte fosse av- 
venuta, il cadavere avesse «lato indizio d'in- 
fiammazione Ma a volerne esser certi basta 
ricorrere alla Storia X 11 I narrata nella Se- 
rie seconda, la quale è appunto la continua- 
zione della presente. 

STORIA XV. 

La istoria che qui soggiungo vuol essere 
divisa, come alcun altra delle già narrate, in 
due parti. La prima, clic è questa terminala 
colla guarigione appartiene alla Serie prima, 
l'altra alla Serie seconda ed è la Storia XIV. 
Un uomo poco oltre i quaranta quando lo vidi 
la prima volta, di professione fabhricalor «li 
telai, ma di svegliato ingegno e d'umor gajo, 
da giovine abbandonò la nutria, e viaggiando 
per la Germania e per la Svizzera si era spes- 
so condotto a dure necessità ed esposto ad 
ogòi falla di privazioni e d'intemperie. Da 
quanto narrava di sé ci reggeva bene agli sti- 
moli generosi, che anzi n'aveva «l'uopo, o per 
contrario mollo pativa nella salute quan«lo 
oragli forza di viver parco e passarsi del vino 
e d'ogni bevanda spiritosa. Così a poco a poco 
venne a mala salute, e singolarmente lo tor- 
mentavano dolori vaghi per le membra ch'e- 
gli reputava effetto della meschina vita e del 
dormire spesso le notti a cielo scoperto, o al- 
l'umido e al freddo di qualche tugurio. La 
fortuna essendogli poi divenuta un po'meno 
aspra avvisò di cercare qualche compenso a 
que’suoi dolori cresciuti ornai intollerabili, e 
così incomincm a darsi nelle mani d» medici 
e ciarlatani d'ogni regione, che tutti erangli 
larghi promettitori di salute. Chi gli diceva I 
suoi mali non altro essere se non reumi, chi 
li battezzava nervosi e chi gli attribuiva, ed 
erano i più, ad antiche affezioni veneree, che 
lammalato però negava d'aver mai avuto. 
Nondimeno si volle trattarlo or colla salsapa- 
riglia, ora con altri decotti e rimedi vantali 
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antisifilitici. Egli mi mostrò un fascio di ri- 
cette* quasi tutte di preparazioni mercuriali 
delle quali aveva esperimeniato ornai tutta la 
serie., avendone più volle riportalo copiosa 
salivazione. In sostanza però (erose erano ile 
sempre di male in peggio: oudecbè, stanco fi- 
nalmente di quella sua vita girovaga, condot- 
to a pessimi termini, ripa Ir iò. Ambe fra noi 
Ut sementa degli nomini dell'arte, e propria- 
mente dei luminari nostri, fu di sifilide, ed » 
metodi consigliati, ogli uni o gli altri, furono 
sempre antisifililici. A confermar i medici 
nella loro sentenza sopravvenne un tumor 
bianco all’un ginocchio e parimente una gon- 
fiezza sull’osso frontale, amendue da princip- 
io indolenti, di poi fattesi dolenti, e quella 
el ginocchio dolentissima. Lo smagrimento 
notabile ed i sudori notturni s'aggiugnevano 
a peggiorar la condizione del malato. Final- 
mente a rimbruttire il triste quadro compar- 
ve uue corea di San Vito, la più stravagante 
e molesta che mai. Nella attualità appunto 
d'uno di questi accessi couviihivi lo vidi per 
la prima volta. Il movimento era un pie- 
garsi del tronco fin sulle ginocchia, stando 
il inalalo sur una seggiola a. bracciuoli, e 
quindi raddrizzarsi a perpendicolo. I quali 
«lue tempi di movimento convulsivo proce- 
devano con tanta rapidità, senza sosta nè io- 
lerrompimento, che non mi era possibile di 
affisarli per alquanti secondi, a meno di non 
provar io le vertigini ch'egli non provava. 
Credo ili certo ebe se nel percorrere cosi 
velocemente quel quarto di cerchio iu su e 
in giù si fosse imbattuto a dar del capo in 
un ostacolo duro, immobile, non avrebbe 
sfuggito daremo il cranio sfracellato. Ter- 
minalo l'accesso, che durava or poco, or as- 
sai, il malato radeva in uno ineffabile spos- 
samento, a cui parevagli di dovere un/ vol- 
ta o l'altra soccombere. Bene considerando 
ai rimedi da lui usati, o si fossero, mercu- 
riali o altro, nei quali, a seconda delle pre- 
scrizioni mediche, il pover uomo aveva du- 
rato quanto più aveva potuto, trovai eh 'era- 
no tutti con Irosi i moli e quasi tutti di molla 
efficacia, e fra questi la cicuta e l'aconilo; 
c si parvemi chiaro ch’ei dovcss’esscre ca- 
duto in una grave diatesi di controstimolo. 
Probabilmente però la malattia cominciò ap- 
punto con quella diatesi, la quale, accresciu- 
ta sempre dalla contraria cura, doveva alla 
fin fine spingerlo nella* tomba, da cui cerio 
non era lungi. A volergli giovare, se a taulo 
l'arte giugneva, non potevo altro che consi- 
gliarlo ad usar dell'oppio. Cominciai da sei 
grani al giorno presi npurlitamentc; ma dal 
nessunissimo elicilo ottenuto eodghiel turai 
che molla dovess 'essere la capacità morbosa 
dì stimolo. A dodici grani per giorno comin- 
ciarono a diradarsi el alleggerirsi i parossis- 
mi della corea e le notti ad essere più tran- 


quille. Alla dose di mezza dramma le convul- 
sioni erano spente del tutto; ma alcune in- 
grate sensazioni allo stomaco e certo timor 
panico che non po teva cacciar da sé, gli pre- 
sagivano che l'accesso sarebbe tornato al solo 
allungare unpo'troppo i tempi della presa 
del rimedio. Cosi procedendo ed aitandosi 
dell’aliraenlo di ottime carni e del vino gene- 
roso, si condusse a buon termine e cominciò a 
poter dar opera a’suoi affari. Per poco però 
che al suo vitto carneo avesse mescolato dei 
vegetabili uno scioglimento di corpo ne era 
la pronta conseguenza ed anco gli si sveglia- 
vano le ardite minacce di convulsione, a etti 
altrimenti non poteva metter freno se no» 
accrescendo la dose dell’oppio. Alquanti mesi 
si mantenne m Intona salute con una mezza 
dramma sottosopra d’oppio solido; di poi fre- 
urn temente, o dal ri orno di qualche accesso 
i convulsioni, o da ce-io inesprimibile ma- 
lessere che provava in t«tta la persona, argo- 
mentava il bisogno d’un aumento straordi- 
nario della quantità dell*o t pio, e il fatto mo- 
strava com'egli non inganrhvasi punto. Tal- 
volta ne pigliava la dramma* fi n anco le due 
dramme nelle ventiqualtr'ort ma non m’av- 
vidi mai che nè il capo nè il entricelo des- 
sero indizio d'eccesso d'oppio, e nemmeno Jo 
udii mai lagnarsi diquel moleso prurito alla 
cule, effetto che è molto freqoeue déffoppio 
stesso quando comincia ad essce soverchio 
al bisogno. Il miglioramento eralunque pro- 
ceduto un buon tratto innanzi, msi sarebbe 
potuto appor menda a ni una deie £ue fun- 
zioni corporee od intellettuali. A*va ricupe- 
ralo un buon appetito, e le funaioli del ven- 
tricolo e degli intestini si compivamo a per- 
fezione; si era pure riavuto in forza >d agilità 
di muscoli; era scomparsa quasi ffatto la 
gonfiezza del ginocchio e il poco r$to non 
gli dava punto noja, e si era dissipa» il tu- 
more del fronte* e persino aveva riguaiagnato 
il buon umore, che era un elemento uo ca- 
ratteristico. Solo rimaneva da sciogliere un 
problema: quando j-otesse in lui cesare la 
capacità morbosa che in effetto aussatevi» 
nonostante il grande miglioramento; impe- 
rocché l'oppio, che tuttavia gli era forza 
prendere in dose assai forte e talora oltre 
una dramma, era una evidente dimostrazio- 
ne della non estiula capacità morbosa. Ma 
non è questo il luogo dove ci dobbiamo di- 
stendere in tali considerazioni. Basta all'in- 
tento nostro il conchiudere che il caso fu di 
gravissima diatesi di controstimolo, com'd 
dimostrato dalla forza del trattamento sti- 
molante, e che dove questo trattamento io a 
fosse stato intrapreso, od all'opposto si fisse 
tifato innanzi col primo, la vita si sarebbe 
spenta, in quel caso la sezione del cadavere 
non avrebbe mostrato il minimo indizio «lì 
infiammazione. Quella vita fu dunque con- 
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servata e aridotta in .salute dal rovesciameli- istori*, che ho dovuto por re all* Storia XIV 
to della cura. Tutto questo è confermato dal- «Iella Serie seconda, siccome I* materia por- 
la relazione della secouda parte di questa lava. 
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Storie dì malattie credute infiammazioni do\<e il cadavere 
non mostrò segno d' infiammazione. 


STORIA PRIMA 


Un Francese sui cinquanta, robusto e- sano, 
fuor qualche malaltiuccia per cui ricorreva 
a me ne’primi anni quando aveva stanza in 
Milano, si era di poi trasferito nel Manto- 
vano e vi dimorava stabilmente. Per molti 
anni non seppi di lui, quando egli si portò 
a Milano nel 1820, se ben mi ricordo, sul 
principio della primavera per godere di una 
corsa di cavalli, c fu in luogo aprico e so- 
leggiato . Il di dopo gli prese della lebbre, 
ma non grave . Un amico che lo visitò il 
giorno stesso gli condusse immuntincnti il 
suo medico. Più che di febbre lagnavasi d’un 
dolor fisso al destro ipocondrio , che altre 
volte aveva provalo nel luogo di sua dimora, 
se non che colà assai meno molesto. Al me- 
dico subito corse allenirà j la epatite, sicché, 
senza metter tempo in mezzo, s’ appigliò ad 
una cura che fu tutta sottrazioni copiose di 
sangue e purganti, oltre ad un ampio vesci- 
catorio apposto al luogo dolente. Di giorno 
in giorno le cose volgevano in peggio, ed 
anche il capo s’andava più empiii aggravan- 
do, tanto che fu creduto la infiammazione 
essersi propagata al cervello; il perchè si du- 
rava salassando senza posa, li settimo o l'ot- 
tavo giorno mori. Il caso portò eh’ io mi tro- 
vassi al cimitero quando it medico stava per 
lare l'esame anolomico del cadavere. Innan- 
zi di cominciare volle essermi cortese della 
storia della malattia che in brevi parole ho 
narrata; egli la riputava faor di dubbio es- 
sere siala una epatite principalmente, a cui 
crasi di poi aggiunta una cefali te. Nel fegato 
adunque si aspettava di trovare un guasto 
grande, stante che dai dolori sofferti da luu- 
Rasoeì Or e n r. 


go tempo al destro ipocondrio argomentava 
che il principio «lei male fosse da più anni, 
e la trascuranza continua d’allora in poi. Al 
primo spaccare le pareti del ventre una por- 
zione degl’intestini sbucatane mi si mostrò 
«li una granile bianchezza, quasi fossero inte- 
stini ben lavati e privi affatto di sangue . 
Dalla qu.il circostanza subito rilevai onde so- 
spettare che si trattasse di tutl'altro che di 
infiammazione. Il medico però, certissimo 
com’era della diagnosi sua, fece mettere in 
mostra il viscere da lui dichiarato sede del 
male; ma quel viscere, bene altroché rispon- 
dere al l'aspe Ita ti va, esaminalo e minuzzalo 
quanto si volle, si mostrò sanissimo, nè il 
chirurgo nè il medico stesso èbber nulla da 
apporvi, o che avesse sveglialo pur un pic- 
ciolo dubbio d’ essere infiammato. Vaglia il 
vero, a tale vista il medico si turbò di volto, 
ma presto si rincorò iti pensando che il cer- 
vello, il quale aveva, secondo lui, presentato 
pur esso segni di molto grave infiammazio- 
ne, gli ricuperasse lo smarrito onore per la 
errata diagnosi «lei fegato, da cui l'infiam- 
mazione poteva, secondo lui, essrrsi tuli* 
sgomberata rifuggendo al cervello. Ma anco 
il cervello fu trovalo sanissimo ed in somma 
tulli quanti i visceri delle tre cavità, anzi 
che dare indizio alcuno d’infiammazione, ap- 
parivano dissanguali. Questo fatto porge l'op- 
portunità a molle induzioni; io pcr«'> mi ri- 
stringo a quelle che rispondono allo scopo 
mio presente. Po«jo monta in quanto alla 
diagnosi errata, ma ciò che è di fatto e si 
comprende ad evidenza, cd è il gran punto, 
si è che fu errala la diatesi e persistilo url- 
ìi 
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l'errore sino aU’dltimo fiato; Iwlilotc la peg- 
giore «lei male*, se il medico avesse «apulo pi- 
gliare il giusto verso, avrebbe per avventura 
salvata una vifaehe spense egli appunto colla 
cura falla all’opposto sen/a saperselo . Né 
qui ci è replica; altrimenti egli si vuole sa- 
permi «lire qual altra fosse la cagione della 
morte in una malattia acuta, tratta egregia- 
mente fiu dal suo principio per supposta in- 
fiammazione, dove il peggioramento crebbe 
«li pari passo colla continuazione della cura 
istituita, e dove il cadavere, non che desse 
indizio d’infiammazione, non mostrò la più 
lieve alterazione , nè recente nè antica , a 
cui la morte jiolesse essere attribuita. Vera- 
mente il medico avrebbe voluto metter in 
campo una certa maggiore grossezza c durez- 
za dell’ordinario di tutto bombito del cranio, 
che in effetto vi era, sicché il contenuto cer- 
vello al confronto della grossezza dell’ osso 
che lo circondava era o pareva essere un 
po'più picciolo dell’ordinario. Ma fosse pure 
questa una realtà anzi che un'apparenza , 
cos' ha ella che fare con una epatite, o con 
una cefalite, o cnu una malattia infiammato- 
ria qualunque t Quel cervello aveva sempre 
fatto ottimamente le sue funzioni; quell'uo- 
mo aveva mostrato gran senno nc’suoi affari, 
c non era stato mai nè maniaco nè imbecille. 
Peccatimi suurn quod celaci pò s set, vir sa - 
piens confiteli mavult { Cic ). Che diremo nel 
raso presente, dove l' errore non che si po- 
tesse celare corre agli occhi irrevocabilmente, 
e anzi che confessarlo, si sofisticava per vo- 
lerlo difendere ? Lascio stare che la fretta 
precipitosa con cui si diede addosso alla ma- 
lattia non concederle nè manco un pieeoi tem- 
po tanto da considerarne il primo andamen- 
to spontaneo e investigare se interrailteuza 
ci fosse, o almeno remittenza . Imperocché 
mobo dubbio doieva giltare sull'indole del- 
la malattia la conoscenza dell'indole dell'agro 
Mantovano, dimora del malato. £ quanto a 
quel dolore al destro ipocondrio che diede «1 
medico si forte argomento di qualche vizio al 
fegato a me è toccato di udire bene spesso 
malati lagnarsene, ed esser di lunga data e 
ricorrente e mollo nojoso, nè averlo già tro» 
vaio essere dì quella grave indole infiamma- 
toria che fu qui creduto, maavere altra origi- 
ne che ora non accade che indaghiamo. 

STORIA II. 

Egli è parecchi anni che una bella giovi- 
netta di sana apparenza ma piuttosto delica- 
ta e sobria, poco oltre i veni , inni ammalò di 
lebbre con sintomi detti di gaslrite da prin- 
cipio e poi d enterite, a cui era preceduto un 
torte mal di capo. Il perchè fu detto che lo 
incendio infiammatorio partito dal cervello 


fosse calato al ventricolo e agli intestini. Tra 
per salassi e sanguisughe, in tutto il corso 
della malattia di due settimane o poco più, 
perde circa dieci libbre di sangue. I rimedi 
interni furono i purganti, oltre il nitro, la 
digitale, ed ancora il solfato di chinina per 
clistere , ma soltanto sulla fine , la lebbre 
avendo mostrato, dicevasi, un andamento pe- 
riodico. I medici erano vari, e le cose si fa- 
cevano sregolatamente pigliando norma prin- 
cipalmente dai dolori, senza nè indagare la 
diatesi nè misurarne la gravezza quanto me- 
glio si fosse potuto. E di vero parmi che si 
sarebbe; imperocché poco dopo il principio 
della malattia insorgeva nel ventricolo una 
molto molesta sensazione di peso, ad ogni do- 
se benché tenuissima di cremor di tartaro e 
nitro; rimedio sul quale più che su gli altri 
fu insistito , e la digitale pur essa riusciva 
intollerabile. Procedendo sì era sveglino un 
vomito ricorrente pertinace. I quali sintomi 
considerati almeno come indicativi d'una 
grande intolleranza di forza controstimolan- 
te , potevano inspirare ragionevole dubbio 
non una diatesi di coiitroslimolo ci fosse sta- 
ta dal bel principio, oppure fosse sopravve- 
nuta nel progresso del male dapprima leggie- 
ro, di poi voltato in diatesi opposta, e fatto 
gravissimo dai salassi e da lutto il resto della 
suppellettile curativa. I dolori del ventre 
verso la fine essendosi dileguati fa sospettato 
che sopravvenisse la gangrcna. 1 dolori poi 
aneli 'essi fierissimi essendo comparsi ai lom- 
bi c lungo il dorso, uno dei nostri pratici 
de' più anziani e riputati, allora consultato, 
avvisò che alla gaslrite e alla enterite si fos- 
se aggiunta altresì la spinile. In una parola . 
non fu iroagiualo altro che infiammazione, e 
dal principio alla fine non fu adoperato altro 
« he la cura antiflogistica. Uo compilato que- 
sta istoria compendiandola a norma di quan- 
to mi veniva narrando uno dei medici curan- 
ti, amico mio, giudizioso e veritiero, che non 
assentiva in tutto ai suoi colleghi, eolie a cose 
avanzate avendo lascialo traspirare la opi- 
nione sua di qualche cambiamento da tentar- 
si non fu secondalo. La morte avvenne, e 
qualcheduno della famiglia, poro persuaso che 
i medici l'avessero pensata giusta, si adoperò 
perchè si esaminasse il cadavere, e fui invi- 
tato io pure ad assistere a questo esame. Pri- 
ma che s'incominciasse il taglio del ventre , 
guardando all'esterno io non ci vedeva punto 
indizio d’aria sviluppatasi come si suol ve- 
dere di ordinario nelle grandi infiammazio- 
ni intestinali, così come nemmeno dumnte la 
malattia si era veduto insorgere meteorismo . 
E nondimeno erano passo le quarantot t'orc dal- 
la morte, e U ammosterà di quei giorni era 
umida e tepida; tutte circostanze che non mi 
parvero conducenti a formare una preventi- 
va congiuri tura che s’avesse in effètto a tro- 
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var ciò che si sarebbe voluto trovare. Aper- 
lo il ventre non tu visto versamento nè di 
siero nè di linfa coagulabile; ninna adesione 
degl'intestini ira di loro o col peritoneo. Non 
parlo poi di suppurazioni odi guasti organici, 
delle quali cose non appariva pure un vestigio. 
Si osservavano i capillari sanguigni, ma par- 
camente distesi, lult'altro die copiosi, intral- 
ciali e rigonfi come bene si lasciano vedere 
nelle infiammazioni peritoneali e come do- 
vevano presentarsi in un caso come questo. 
Voluto di tanta e cosi persistente infiamma- 
rione. Al chirurgo dissettore all'opposto |M- 
reva che fosse prova d’ infiammazione ap- 
punto quel sangue, sebbene poco, esistente 
negli scarsi capillari serpeggianti sull’ ester- 
na superficie degli intestini. Ma egli non con- 
siderava che quel cadavere non poteva dirsi 
del tutto o quasi del lutto dissanguato come 

10 sono i cadaveri di coloro ai quali sono stati 
fatti diciotto o venti e più salassi generosi, che 
di poco non pareggiano la massa totale del 
sangue del l'indivi, tuo sano. Nel caso nostro 
una metà almeno di sangue ci doveva essere 
rimasta se circa dieci libbre sole n’ erano sta- 
te sottratte. I capillari sanguiferi, venosi, na- 
turalmente copiosissimi negl'intestini. nei qua- 
li appunto va a riparare una parte del sangue 
che rimane dopo la ritorte, dovevano tuttavia 
mostrarsi, come si mostravano, con qualche 
colore. Ma chi ha l’occhio esercitalo a vedere 
le infiammazioni dei visceri c quelle mas- 
simamente degli intestini e del peritoneo 
dove, oltre gli altri effetti visibilissimi della 
infiammazione, le ramificazioni dei capilari 
sanguigni siosservan cosi spiegatamente dise- 
gnate, sa distinguere senza esitazioni il par- 
co e smunto rosso di un sangue residuo che 
ancor vi ristagna dui molto forzatamente 
spintovi per opera dell’ infiammaiione . Nè 
faccia meraviglia che permanendo ancora nei 
capillari la metà del sangue avvenga la mor- 
te in una diatesi di controstimolo. Imperoc- 
ché qui vuoisi pur mettere in couto la quan- 
tità di forza controstimolante aggiunta dai 
rimedi adoperali dal principio Mila fine. E 
di vero si può morire per V aggiunta sola di 
potente forza controst nuotante in ìstalo an- 
che di previ i salute e senza perdita d' una 
gocciola di sangue . Cosi è degli avvelena- 
menti degli nomini e degli sperimenti sui 
bruti, eseguiti, per agenti con irosi imo aliti. 
Uopo esaminata la esteriore parte degTintev 
s'ini ed il peritoneo ohe tappezza tutto T in- 
terno del ventre , si venne al l’esame «Iella 
parte interna di tutto il canale alimentare. 

11 ventricolo conteneva porzione delle be- 
vande prese, e sughi gastrici, e bile, e la su- 
perficie era tutta spalmata d'un muco assai 
vischioso. Siccome rinlerna era la parte che 
credevasi * preferenza infiammata, e i me- 
dici lo desumevano dai sintomi e d illa prima 


apparizi oue della prelesa gastrite , così fu 
esaminata con particolar attenzione. Ma nep- 
pur qui Poccbio esploratore, per quanto cer- 
casse, seppe trovar (e traccie d' una infiam- 
mazione che avrebbe dovuto consister nei ca- 
pillari ingorgati di sangue e negli ulteriori 
guasti die a vrekber dovuto esser prodotti ap- 
punto dal progresso di tania infrenabile in- 
fiammazione. Parve a taluni, che pur non 
volevano essersi ingannati, di dover far gran 
caso di alcune poche macchiuzzc sparse qua 
e colà, c fu citalo F ranch, il quale per altro 
non ne fa parola, nè dice d’averle egli vellu- 
te, cd assomigliano la più pioemia alle petec- 
chie, o ascrivendole a gangrena. Per indagar 
meglio ciò che fossero le pretese macchie 
gangrenose, che per dir vero noo erano imi 
da assomigliarsi a petecchie nè por colorilo 
nè per grandezza, ne scelsi una grande po » 
più d’ una lente. Premendo alquanto col pol- 
pastrello d un dito in luogo poco lungi dal- 
l’orlo della macchia, e facendo scorrere, co- 
me si può facilmente, la membrana superio- 
re in modo che andasse movendosi a seconda 
del dito sulla membrana sottoposta, si vede- 
va la macchia scorrere essa pure da un lato o 
dall’altro dovunque il dito la guidava, men- 
tre lo spazio che per lo innanzi ne rimaneva, 
coperto restava libero e non mostrava colore 
nè alterazione di sorta. Di che è da inferirsi 
che quella macchia noo era penetrante , ma 
limitata soltanto alla spessezza, sebben poca, 
della membrana esterna fatta scorrere col 
dito. Bene accertato di ciò, sollevai mediante 
una fine pinzetta il centro della macchia Un- 
to da far sì che riuscisse un couo membra 
lioso. Allora recisolo con forbici alla base mi 
rimaneva l'erma nella pinzetta e visibilissima 
uella porzioucdla di membrana macchiata, 
i cui nel ventricolo non rimaneva più se- 
gno; e ciò conferma che quella macchia ap- 
parteneva tutta alla sola parte sovrapposta 
non all’altra di sotto. Esaminalo il pezzetto 
con lente alquanto acuta si rappresentava al- 
l'occhio il colore detto di sopra, e la sostatila 
si mostrava tutta eguale, senza strisce o al- 
cun’altra apparenza di sangue. Adunque nou 
era dessa una ecchimosi, cioè uuo stravaso di 
sangue tra 1' una e l'altra membrana. Pari- 
menti noti si vedendo nè nel pezzo slaccato, 
nè nel luogo dov’era stato operalo il dislac- 
co, capillari ingorgali di sangue, l'ultima con- 
seguenza, all'uopo nostro più imporUnle, si 
è che in quel luogo non eravi stala punto iu- 
fiain inazione. Da che erano elle state operate 
quelle macchie f Esiste van elle prima «Iella 
inori*;, o l'uron prodotte soltanto nel lungo 
spazio di quarantottore che il ca lavere ri- 
mase intatto ? I sughi gastrici o la hde turo- 
no essi gli ageuli che operarono il fenomeno? 
Questioni tuit'aliru che facili da risolversi, 
ma inutili qui «H'iiitculo nastro e che si po- 
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Iranno pii» opporlunatamente lettere sul 
tappeto altrove. A proposito poi «iella bile ri- 
ferirò che taluni degli astanti al primo vede- 
re quel pezzo di duodeno che passa sotto la 
cistifellea, e credendolo al tolto nero, lo eb- 
bero a dirittura in contro di gangrena; con 
che avrebbero volontieri confinai* tutta la 
eulerilìde a quel punto solo. Ma appena un 
poco d’ attenzione bastò a sgannarli . Quel 
colore non era nero, ma verde cupo, ed era 
appunto in quel tratto di duodeno che per 
l’ordinario suol essere macchialo di verde 
chiaro, od anche di giallognolo dalla bile che 
dalla cistifellea trasuda- E la bile appunto 
della cistifellea guardata in massa si sarebbe 
dello esser uera quasi pece fusa, se disten- 
dendola un poco sottilmente non si fosse mo- 
strata verde. Ella era poi anche densissima 
Bla queste cose non tirano a conseguenza al- 
cuna quanto alla infiammazione rhe non esi- 
steva e che lu trattata come se fosse esi- 
stila. 

Un caso essendo caduto sotto la mia osser- 
vazione in questi ultimi giorni( Maggio 1 835) 
che può servire, massimamente in riguardo 
allo stato del cadavere, di utile contrapposto 
a quello ora narralo lo soggiungo. Era un 
uomo nel fiore dell'età, curato gli anni ad- 
dietro da altri medici sempre con salassi di 
una malattia rhe direvn»i essere una colica 
nefritica ricorrente. Quand’io lo vidi, il pe- 
riodo della ricorrenza era di un mese, c si 
osservava inoltre eh' esso andava ogni volta 
restringendosi e aggravandosi . In vece dei 
salassi io lo trattai generosamente col solfato 
di chinina, e guarì, durando in ottima salu- 
te per vari anni. Verso l’epoca suindicata tor- 
nò a decadere di salute, e parendogli di non 
essere altro che debole cercò di aitarsi col 
vitto c si trascurò per molti giorni. Final- 
mente non potendo più reggere a'suoi affari 
e fattomi chiamare, gli trovai febbre e fra gli 
altri sintomi quciriudomabile sintomo d'altre 
volle, un singhiozzo fierissimo. Me i purgan- 
ti, nè il solfalo di chinina a forti dosi, ne i 
salassi generosi, che diedero sangue coten- 
ii osissimo uon valsero a frenare i progressi 
d* una infiammazione, da me dichiarata per 
una gastro-enterite. Non mi dilungo nella 
storìu di questa malattia, perciò che il mio 
scopo si è mettere sotto gli occhi soltanto 
I esame anatomico del cadavere affinché si 
veda un caso di vera infiammazione al con- 
fronto di quello riferito. 

Milano 3. Luglio i835. 

Quest’oggi verso un'ora dopo mezzodì nel 
cimitero fuori di Porla V ere cl lina, presente 
il signor Professore Rasori, i sottoscritti ese- 
guirono la sezione del radavere del siguor 
Cattaneo Giacomo, rilevando quanto segue: 
MeUa cavità del capo e del petto non v' era 


cesa degna di rimarrò, se si eccetto» che in 
quest’ ultima trovossi il pericardio contenere 
quantità di siero un po'maggiore dell' ordina- 
rio, poiché poteva ascendere il suo peso a tre 
onrie. Del resto i visceri erano tutti in lo- 
devole stato. 

Nell’addome l’intiero tubo gastro-enterico 
appariva chiaramente infiammato. La flogosi 
però invadeva In sola membrana del perito- 
neo. L' injezione sanguigna dei capillari ve- 
nosi nella membrana peritoneale era distinta 
alla pi cciola curvatura dello stomaco, ove cor- 
rispondono le diramazioni dei vasi coronari di 
esso; si taceva poi molto più rilevante quan- 
to più si discendeva verso al fine dell’ inte- 
stino tenue cd al principio del crasso; cosic- 
ché l’ultima porzione dello ileo e specialmen- 
te il cieco erano di un colore rosso vivissimo 
con marcale ramificazioni a guisa di minutis- 
sime erborizzazioni. Simili disposizioni dei 
capillari sanguigni venosi, sebbene in minor 
grado, si notava sul peritoneo che involge il 
restante dell’intestino crasso non solo, ma era 
ben palese anche nella duplicatura e quadru- 
plicai ura di esso che costituiscono il piccolo 
e grande omento, ne! mesenterio, nel roeso- 
rolon e mesoretto. Injettato si trovò anche il 
peritoneo che ricopre la faccia concava del 
diafragma. In una parola tutto questo ampio 
sacro, ove più, ove meno, era preda d’un flo- 
gistico processo. La membrana interna dello 
stomaco e degli intestini presentava una mi- 
rabile opposizione; essa era in istato norma- 
le c perfettamente pallida in tutta la sua 
estensione anche là dove notammo la maggio- 
re injezione peritoneale, come al cieco; e se 
in qualche punto vedevasi alcun che di rosso 
era riferibile alla trasparenza del sottoposto 
ingorgo del peritoneo, perchè staccato un pez- 
zetto di mucosa corrispondente si presenta- 
va del tutto bianchiccia. Le glandole stesse 
del Pcyer, che abbondano alla fine dell’ ileo, 
non erano menomamente alterate. Il diafrag- 
ma. il fegato, la milza, i reni e la vescica 
orinaria avevano per sè niente di morln>so. 

È chiara la infiammazione della sola mem- 
brana peritoneale che involge i visceri addo- 
minali in alcuni punii più considerevole che 
altri, ed è notevole che la morte dell’iiulm- 
duo non si può ascrivere a nissuno degli esi- 
li di questa, perché nessun di essi aveva per 
anco avuto luogo. Forse che un accidente 
concomitante questa infiammazione, il sin- 
ghiozzo continuo , molestissimo , prodotto 
dall' irritato peritoneo che veste il diafrag- 
ma, unitamente alla granile estensione della 
superficie infiammata abbiano valso ad oppri- 
mere sitf.it lamento il centro splancnico, il 
plesso solare da esaurirne la potenza nervosa 
estinguendo così la vita. 

Doti. Ciceri Gaetano 

Doli. Ganzi Giovanili. 
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STORIA in. 

Nei 1796» quando professato Patologia nel* 

. 1 ’ Università ed ero altresì medico nello Spe- 
llale di Pavia, fu recato nella mia Sala» un co- 
si dello pneumonico gravissimo, che nel cor- 
so di pochi di era stato più volle salassalo 
in sua casa; nè più seppi di rosi. Appena en- 
trato, che fu di sera, il medico di guardia lo 
fece salassare anch’ egli. Visitalo da me la 
mallina seguente gli trovai dii respiro affan- 
nosissimo, rantoloso, il torace coperto d'un 
sndor freddo, \ ischioso, e le estremità fred- 
de, la faccia stravolta, i polsi piccioli, fre- 
quenti, e la facoltà di articolare cosi depres- 
sa che a mala pena lasciava udire qualche pa- 
rola. L'ebbi per raso spedito; nondimeno, la 
malattia essendo stata trattata quale infiam- 
matoria da chi ne assunse la prima cora, con 
tutto il pessimo pronostica fattone, seguitai 
ad ogni modo le pedate già mosse e prescrissi 
un altro salasso ed una bevanda con entrovi 
un po'di Kermes. La sera il respiro era anro 
peggiore, i polsi non erano quasi nuraerevo- 
ìi, non aveva preso punto dei rimedi pre- 
scritti, e mi diceva ('infermiere essergli par- 
so che ci fosse stato qualche svenimento, per 
cui T aveva creduto al punto di estìnguersi, 
ma si era riavuto. Non prescrissi nulla paren- 
domi che la notte dovesse soccombere. La 
mattina lo vidi anco vivo e nello stato mede* 
simo. Non feci nulla, e la sera ancor viveva, 
pur sembravami che non potesse protrar la 
vita oltre alcune ore; e seguitava a non pren- 
der 'Dulia per bocca . Campò ancora contro 
ogni aspettazione un giorno e mezzo, lo e 
gli studenti , che non erano pochi, i quali 
spontaneamente frequentavano le mie visite, 
tenemmo per fermo d’aver a trovare nel ca- 
davere i polmoni con de 1 gravi sconci, opera 
della intìnmrnazione.Con istupore nostro non 
trovammo nulla, nulla affatto. I polmoni da 
ambi i lati erano avvizziti, e su di questo vi 
fu chi pensò che la infiammazione potesse 
aver generalo tante lievi adesioni nei minimi 
bronchi e nelle vescichette, per cui i) viscere 
fosse rendalo olla fine inetto al respiro. Ma 
l’aria che feci soffiare nella trachea mise su- 
bito in chiaro la fallacia della eonghietlura, 
perciò che il polmone si gonfiò tutto. Non si 
poteva dunque altro dire se non che la som- 
ma debolezza muscolare a cui il malato era 
divenuto rendeva ì muscoli della respirazione 
inetti quasi del tutto a prestare Tufieioloro. 
Il giudizio da me dato su questo caso fu che 
il primo medico da cui I 1 ammalato fu assisti- 
to, fidando ali 'apparenza, cioè ai sintomi so- 
li, non aveva conosciuto la diatesi, e perciò 
aveva trattalo la malattia con metodo opposto 
al convenevole; che io m’era ingannalo pro- 
cedendo nel metodo medesimo, e che, sebbe- 
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ne il malato fosse vennlo assai tardi alle mie 
mani, avrei dovuto tentare un metodo cura- 
tivo generosamente stimolante. Di cosi fatti 
casi riusciti a bene col cambiamento della cu- 
ra prima in altra opposta me ne sono capi- 
tati di poi, e così ho avuto agio di confermar- 
mi in quel mio giudizio: e ciò vedremo pro- 
cedendo. Allora pagai tributo alla mia poca 
esperienza col non saper ben applicare prin- 
cipii ai quali era giunto bensì, ma non co- 
noscendone bene l'estensione e Pappi dazio- 
ne. Questa ingenoa confessione io feri a quel- 
li che in quella opportunità si trovarono pre- 
senti. Negli anni appresso più volte in’ è av- 
ventilo, quando professava la Clinica nello 
Spedai Maggiore di Milano, di verificare rasi 
di simil Datura nei cadaveri de’ malati da me 
espressamente notomizzati , morii sotto la 
cura d'altri medici; dopo numerosi salassi fat- 
ti per supposta infiammazione, dove il cada- 
vere mostrò chiaro che infiammazione non ci 
fu mai. Ma i medici per l'ordinario non ven- 
gono alla osservazione dei cadaveri se non 
quando imaginano di aver a trovare qualche 
strano caso de vizi locali che rendano ragiono 
del non aver potuto curar la malattia; ed in 
questi -casi pure non di rado s' ingannano. 
Errori poi di diatesi non ne cercano mai, e 
nondimeno sono frequenti e sono tali da por- 
gere al medico utilissime lezioni, ove abbia 
il coraggio e la sincerità di trar piofitto dai 
commessi errori. 

STORIA IV. 

Una giovinetta in sul primo fiore, di ele- 
ganti forme e sana tempera, essendo ri m a sa 
esposta dopo il tramonto del sole, per lunga 
pezza, all'aria umida e fredda de) pubblico 
passeggio, sui nostri rampar», abbigliata alla 
leggiera, scollacciata e quasi nude le spalle, 
come la moda esige, il dì dopo si sentì aggra- 
vata di doglie il collo appunto eie spalle. Per 
alquanti giorni di seguito li tollerò senza far- 
ne mollo alla madre ond'essa non ne piglias- 
se cruccio, molto premurosa com’era dì lei. 
Finalmente una ma Mina, dopo una lebbre 
notturna, sentendosi più de) solito addolyrat.i 
e spossata, inanità sto lo stalo suo alla ma- 
dre, la quale senza indugio mandò pel medico. 
Quella mattina l'ammalala, oltre del collo e 
delle spalle, forte si doleva altresì del capo. 
Il medico giudicò la malattia leuroatica in- 
fiammatoria . e temette pur anco ili eefalite. 
La cura antiflogistica fu istituita subito po- 
nendo mano a salassare e sanguisugare copio- 
samente. Così si continuò circa una settima- 
na, ma senza giusto piofilto;e su come poi nel 
suo decorso la malattia diede pure indizio 
d'esaccrbazioni periodiche, fu anco pensalo a 
qualche poco di china e parmi per clistere, 
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ma non si amministrò. Quei medico, avendo 
dovuto assentarsi da Milano per una poma- 
ta, visitò la sua malata per tempissimo, nè 
trovò cosa che gli additasse un prossimo pe- 
ricolo che avesse potalo insorgere dalla mat- 
tina alla sera, quand'egli la stessa sera sareb- 
be stato di ritorno. Ma per l’appunto in quel 
tratto di tempo il male s'aggravò a segno che 
la famiglia fu in grande allarme. Il medico 
non si trovando in citili, fui pregato di accor- 
rere per recarle qualche sollievo. Udito il ca- 
so da un fratello di lei mandato per ciò a me, 
e considerata anche qualche circostanza estra- 
nea alla malattia, addussi non so quale scusa 
e m'esenta) dall'andare. Fra non mollo tornò 
il messo e perorò tanto caldamente ricordan- 
do l'antica mia famigliarità in quella casa che 
non seppi resistere alle istanze e fui a visitar 
lainmalata. tra giorno di domenica e verso 
sera. Al primo affisare quel volto non lo raf- 
figurai, sehben molto spesso ed anche poro 
prima della malattia, avessi veduto l'infelice. 
Aveva pallor di morte, fisionomia travolta, 
labbra bianche, o«-chì infossati; pareva piò 
presto cadavere che pernotta viva, ed il corpo 
coperto di sudor vischio». Le toccai il polso, 
che alla prima non senti» punto battere; e ciò 
mi confermava un altro suo fratello, allora 
studente di medicina* che stava esaminando 
dall altro braccio. Lo sentii finalmente, ma 
era minutissimo, irregolare, e sotto la più lie- 
ve prcssioii delle mie dita si smarriva. Udito 
finita madre e dagli astanti quello che ho ri- 
ferito poc’anzi della storia, e ripeteudomisi 
da ogni lato che il grave peggioramento era 
sopravvenuto ad un'uitirna applicazione di 
sanguisughe, che, a quanto mi pare, furono 
circa quaranta al collo e alle vicinanze dolen- 
ti, e finalmente calcolando il tristissimo appa- 
rato del presente, dichiarai essere tal caso a 
cui I arte non aveva compenso ad impedirne 
ì esito funesto che mi pareva sovrastare. Con 
questa dichiarazione m'era io dispensato da 
prescriver nulla. Ma le replicate preghiere 
della madre e degli astanti che non sapevano 
persuadersi dell imminente pericolo mortale 
e che avrebbero stimato un atto di crudeltà 
clic il medico se ne andasse senza pur fare 
una prescrizione, m'indussero a scrivere una 
mistura con en trovi un po'd acqua di cinna- 
momo e di tintura tebaica. Siccome il implico 
curante non era comparso ancora, ed era già 
tramontato il sole, promisi di tornare alla 
mezza notte, più che per altro, per sa però 
s ella era ancora in vita. E di vero a mezza 
notte aveva le estremità fredde, il polso qua- 
si impercettibile, era perduta de’sensi, e poco 
dopo il levare del sole la fila era spenta. 
Chiesi ed ottenni che fosse fatto l'esame del 
cadavere, a cui fu pure invitalo il medico cu- 
rante, che poi nou venne. Vi si trovarono 
presenti alquanti tra medici e chirurghi. Il 


venire ed il petto furono trovati illesi da in- 
fiammazione, e per ogni riguardo in istato al 
tutto naturale. Per ultimo fu aperto il cranio; 
le meningi erano in istato naturale anch’csse, 
senza alcuna adesione, senza indizio di sup- 
purazione, coi capillari presso che vuoti di 
sangue; il cervello dissangualo esso pure, i 
cu» capillari d un rosso pallido appena erano 
visibili all'occhio nudo guardandovi molto 
attentamente. Dissi agli astanti che questo 
cervello sarebbe stato il più acconcio che mai 
da farne paragone con cervelli infiammati, ove 
fosse occorso d’aver a dimostrare ad occhi veg- 
genti la differenza che passa tra un cervello 
infiammalo, cioè eoa ingorgo di sangue ne'sooi 
capillari, ed un cervello deficiente di sangue, 
cioè in istato opposto a quello d'infìaromazio- 
ne. Qui ci fu dunque errore di diatesi, per ciò 
che infiammazione non fu trovala in nessun 
luogo, nemmeno in quello creduto, c secondo 
il quale fu dato alla malattia, a misura che 
s’andò aggravando, il nome di cefalile, che le 
fu mantenuto sino agli estremi. Mi si può do- 
mandare se da principio la diatesi potess' es- 
sere bensì di stimolo ma senza alcuna infiam- 
mazione locale. Risponderò che la rosa può 
essere stata a questo modo : che all' affezione 
reumatica, a cui s'accompagnò lo sviluppo 
d'una febbre con accessi, poteva portare una 
leggiera sottrazione di sangue e doveva poi 
esser vinta colla china, e che l'aver trascurato 
tutto questo e passati i limiti nel trar sangue 
e purgare, precipitò la malattia in una forte 
diatesi di con Irosi i molo , a cui nelle ultime 
ore della vita non ci fu più tempo a metter 
riparo. Ma qui non è il luogo da entrar più 
innanzi nell'analisi di questi fatti, A que- 
st' uopo ci vorrebbe la storia di tanti altri ebe 
mi sono occorsi, e set ondo i quali ho stabilito 
la vera azione delia china e la utilità sua in 
tanti reumi che difficilmente si vincono col 
solo melo lo antiflogistico, o ben anco si man- 
dano a rafie. Allo scopo mio presente bastami 
che l'infiammazione creduta e per tale tratta- 
ta nel vivo non si trovò nel cadavere, 

STORIA v. 

Non ho gran tempo fui chiesto a consulto 
per una ragazza ammalata in una casa (l'edu- 
cazione. La ma'atlia era febbrile; fin dal suo 
principiare si mostrò d’indole reumatica, pro- 
gredì lentamente, attaccò il venire ed anche 
il petto, ma più che altrove imperversò nel 
capo produrendovi dolori gravi e continui, e 
verso la fine anche sopóre. La sede ne fudun- 
rvnc collocala nel corvello principalmente; la 
diatesi fu creduta infiammatoria, ed il metodo 
curativo fu antiflogistico gagliardo, salassi 
cioè, sanguisughe ed il resto della suppelletti- 
le appropriala al caso. Quando io mi preseti- 



fati era affare di molti giorni, e Tammalata 
molto aggravata cominciava a dinotar pericolo 
di esito fatale. A cose tanto inoltrale, nella 
solita incerte ila di ciò che possa ricavarsi dai 
soli sintomi, decidere issofatto della diatesi 
per proporre un rovesciamento di metodo era 
il caso del judicium difficile in sommo gra- 
do; tanto più che il medico riposava sicuro 
nel giudizio suo della diagnosi nel suo opera- 
to colla cara, e stimava doversi procedere sullo 
stesso piede. Mi bisognò dunque pigliar tem- 
po ed incominciare dall'andar di conserva col 
medico nella continuazione del metodo sino 
allora tenuto, spiando cosi l'opportunità, se 
mai si fosse presentala, di poter far altro. Nel 
corso di qualche giorno perseverando nella 
cura ed essendosi fatta qualche sottrazione di 
sangue, il peggioramento sempre crescente mi 
tolse giù da ogni dubbio e vidi chiaro come 
noi eravamo sulla mala via, e che bisognava 
renderne un" altra se tempo ne avanzava, 
piegai al medico il mio pensiere, di rivolger- 
mi cioè ad un trattamento aflal lo opposto. Egli 
non contraddisse, ma ben si vedeva che la per- 
suasione sua era pur sempre quella di prima. 
Fu prescritta una mistura oppiala, ma assai 
leggiera, oltreché si dava a rilento, perciò che 
il medico, sopraffallo pur sempre dal timore 
della infiammazione, non osava far di più ; si 
che tanto era come non far nulla. Àggiugni 
che le bevande acquose non furono inai ri- 
sparmiale. Fra breve la malattia, com'era da 
aspettarsi , terminò in morte. Chiesi ed ot- 
tenni il permesso d'esaminare il cadavere. Il 
medico curante si trovò presente colla speran- 
za di verificare la sua diagnosi della cefalile. 
Tiè il ventre uè il petto mostrarono punto in- 
dizio di infiammazione; che anzi mi conferà 
xnarono nell opinione che nulla dì ciò neppur 
il cervello avrebbe mostrato. E cosi fu in ef- 
fetto; il cervello appariva dissanguato, non che 
infiammato,’ la qual cosa fu con sorpresa gran- 
de del medico, che in tutta buona fede s'aspet- 
tava di trovare l'apparalo d'ima gravissima 
cefalite. Non se ne vide il più leggiero indizio, 
ed il medico stesso non ebbe dittico! Ui di con- 
fessare l'eri'or suo. E anch'io ebbi la mia |*arte 
nell errore, soggiunsi. Ma con ciò intesi di di- 
re ebe errai nel non avere fin da principio 
esposto il dubbio ebe m era insorto c che ri- 
chiedeva ch'io divenissi ad un tentativo ragio- 
nevole e tale che conducesse ad uno schiari- 
mento. E dove il medico curante non fosse ri- 
masto persuaso del mio divisatncnlo e uon si 
tosse proposto di secondarmi pienamente avrei 
dovuto distogliermi dal continuare a prender 
parte alla cura di quella malattia e lasciar la 
responsabilità di quella vita a chi ne aveva il 
carico; imperocché dall'esame del cadavere si 
potè dedurre che dove la cura fosse stala can- 
giata a tempo la vita poteva essere salvata. Di- 
*gruziaUmtiilc l'cseieùio dell'arte non e og- 
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gidì al livello della scienza che progredisce. La 
pratica è tuttavia empirica più assai che non si 
crederebbe; e qualunque siano ì servigi che 
Tempirismo potè prestare aliarle nella sua 
infanzia, oggidì ha 

n la veduta corta d'una spanna v 

e Parte non può procedere al suo perfeziona- 
mento se uon s'aita della filosofia indui ti va, 
che appena a Mi nostri ha disotterrato alcune 
delle principali leggi su cui la scienza dee fon- 
darsi. 

STORIA vi. 

Un giovine di bella struttura, robusto, 
dedito alla caccia, massime «ielle paludi, dopo 
alcuni giorni di malessere ammalò di febbre 
con dolori reumatici nelle membra e affezioni 
al petto, che fu riputala per icneumoni a in- 
fiammatoria. La cura a» ti flogistica non fu nè 
ritardala, nè risparmiala sia coi salassi gene- 
rosi, sia coi rimedi opportuni. Ma i sintomi, 
principalmente del petto, col crescere dei 
giorni andarono aggravandosi, cioè il dolore 
laterale, ['affanno di respiro soprattutto e la 
tosse, senza notevole escreato. I medici della 
cura erano Ire, e all'epoca in cui la malati ia, 
malgrado! molli salassi fatti, si vedeva vol- 
ger via via in peggio, uno di questi dissentiva 
dagli altri per rispetto alla continuazione 
della cura e proponeva di ricorrere alla chi- 
na; perocché di que' giorni eravamo ancor 
lungi dall'Invenzione della chinina. Che negli 
accessi febbrili si fosse osservato certa rego- 
larità di periodo i due altri medici uou lo ne- 
gavano; ma la corteccia che allora presso i 
pratici era insignita della qualità di stimolo 
permanente incuteva loro un così fatto timo- 
re che non si sarebbero allentati mai di va- 
lersene, persuasi come erano della persistenza 
della gravissima infiammazione polmonare. 
Così procedendo la malattia venne agli estre- 
mi e terminò colla morte, lo non vidi il ma- 
lato mai. Quando però egli cominciò ad esser 
in pericolo ne avevo ragguaglio giornalmente 
da quello fra i medici che dissentiva dagli al- 
tri. Prima che la morte avvenisse lo consigliai 
a dimandare l'esame anatomico ilei cadavere, 
persuaso ch'egli aveva avuto ragione dì can- 
giar d'avviso. Siccome poi avevo di assai forti 
molivi da sospettare che questo esame non 
fosse per esser gradito ai colleglli che non si 
erano arresi al cangiamento , e siccome fin 
d 'allora più volle io aveva visto come in so- 
miglianti casi si cerca modo di mostrar bian- 
co per nero a chi non ci guarda pel sottile, ne 
tenui discorso con quel medico, affinchè ai- 
loppor limita stesse avvertito. Egii mi riferì 
che in quanto ai visceri del ventre lutti di 
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accordo gli a vevano creduli scevri d'agni noia 
d'infiammazione. £ di zero nemmeno durante 
la malattia non era apparsa nel venire cosa 
che lo avesse fatto supporre. Quanto al pelto 
non si trovò nè ingorgo dei capillari sangui- 
feri, nè stravaso di linfa coagulabile, nè ade- 
sioni d'nlcuna porzione di polmoni alla pleu- 
ra costale, nè epatizzazione, nè suppurazione. 
Il polmone era dunque al tutto sano. 11 chi- 
rurgo dissettore però ed uno dei uiedici,guar- 
dandoaJ luogo dove i polmoni si legano al 
corpo delle vertebre, dissero di gangrcna ivi 
formatasi. Se non che fu loro mostralo chiu- 
samente che il nero proveniva da quel poco 
sangue che suole rimanere nei polmoni e che 
per la sua propria gravità tende a portarsi 
alla parte più declive, la quale perciò dal san- 
gue i stesso piglia quel color nero. Del resto 
tu mostrato chiaro che la sostanza del pol- 
mone era della sua naturai consistenza, non 
ammollila nè disorganizzala, e che non pre- 
sentava cosi il minimo indizio di gangrena. 
E poi negli anni consecutivi ho osservalo be- 
ne spesso questo fenomeno, e in altro luogo 
mi cade l'opportunità di farne qualche paro- 
la. Se mi si domandasse qual’era l'indole vera 
della malattia nel suo principio, risponderei 
che probabilmente eli 1 era reumatica, e di 
quelle che oggi felicemente io tratto col sol- 
falo di chinina a dosi generose, e talvolta 
senza salassi, e per lo più con pochi, e talvol- 
ta ancora, ma di rado, con salassi copiosi ed 
insieme generosa amministrazione di chinina. 
E se inoltre mi si domandasse se negli estre- 
mi della malattia la china o la chinina tosse 
stata opportuna, risponderei, ammaestrato da 
molla esperienza, che in quegli estremi rado 
è che Tammalalo vi regga, e vuoisi ricorrere 
alloppio, se anco non è troppo tardi. Del ri- 
manente queste sono gravissime questioni, 
tanto meno studiale dai medici sino ad ora 
quanto più meritan d’easerlo. Ma qui allo 
scopo mio elle sono fuor» di luogo. A me basta 
che la malattia fu creduta e trattala quale in- 
fiammatoria dal principio alla fine, e die il 
cadavere non mostrò indizio veruno d infiam- 
mazione- '• 

STORIA VII. 

Molli anni sono un medico, nel meglio 
dell'eia, di forme robuste, ben nutrito c di 
brlla carnagione, s’ammalò con sintomi di pe- 
ri piii'timonia. Cominciò a curarsi da "per sè 
con salassi e coll’usuale metodo antiflogistico. 
La malattia tirava innanzi ciò non ostante, 
el egli ebbe ricorso ad un suo maestro, il 
(piale, giudicandola anch’egli infiammatoria, 
ma più grave di quello fosse parola nel suo 
(.tumori a re, diede opera a curarla vieppiù 
energicamente. La gioventù, la robustezza, il 


l>el colorito, la buona nutrizione fecero sì che 
la malattia passasse per una delle infiamma- 
torie le più gravi. Ho veduto di spesso medi- 
ci i quali facevano molto capitale di queste 
apparenze per giudicare d'una malattia in- 
fiammatoria e dello sua forza, e nondimeno il 
fatto mostra assai volle ch’elle fono apparen- 
ze molto ingannatrici. Intanto, per ciò che è 
del caso nostro, la malattia a dispetto della 
cura generosa e non interrotta fu indomabile 
e terminò in morte. Io aveva conosciuto que- 
sto medico, e alcune volte mi ero imbattuto 
se o lui presso qualche malato. Amai perciò 
di procacciarmi giornalmente le notizie del- 
) andamento delle cose presso fclcuui che fre- 
quentavano la di lui casa, e per audio che 
potevo raccogliere stavo molto in forse della 
diatesi, e temevo non l’esito riuscisse fatale, 
come avvenne ben presto, non essendosi la 
malattia protratta a lungo. Fu fatto l 1 esame 
del cadavere a cui per certi rispetti che mi 
toccava avere non mi trovai presente; ma da 
quelli che lo eseguirono informato non aver 
essi trovato con somma loro sorpresa nè nel 
polmone, nè altrove un minimo clie d'infiam- 
mazione. Non ho dato questo caso con quelle 
più minute circostanze che si richiedono ad 
una storia medica dovutamente compilata, e 
ciò perchè non vidi nè l'ammalato nè il ca- 
davere. l)el rimanente, certo come fui dei 
due punti principali, ciò sono l’essere stata 
la malattia giudicata e trattata quale infiam- 
mazione grave ed il non a*ere Tesarne anato- 
mico dimostrato indizio d'iufi animazione pre- 
esistente, le due cose precipue die occorrono 
al mio scopo, ho reputato utile di ricordar 
qui un fatto di cui nelle privale mie annota- 
zioni ho conservato memoria. 

storia voi. 

Alquanti anni appresso, quel medico ap- 
punto che ebbe in cura il maialo qui sopra 
narralo, incominciò a provare certo dolore al- 
bi regione iliaea-destra, che a mano a mano 
diventava più frequente, ma non si roòveva 
punto di là. Si mise a purgarsi di spesso e ad 
un vitto sottile, e precedette via via assotLi- 
gliaudolo quanto più seppe. Ma quel dolore 
pur sempre molestandolo e nello stesso luo- 
go, egli entrò in pensiero non un vizio locale 
i-ovasse nei sottoposti intestini, vizio prodot- 
to da una lenta infiammazione, e quindi non 
rifiniva di adoperarsi nella cura antiflogìsti- 
ca. Ai rimedi interni aggiugneva di spesso 
qualche salasso, e, somma delle somme, ten- 
tava ogni via conducente a distruggere quel- 
la infiammazione cronica parziale eh egli cre- 
de vasi di portar fitta in qualche tratto degli 
intestini; nel che, a parer suo, consisteva 1 es- 
senza del male. Le cose tirarono innanzi per 
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molti mesi, ma sèmpre volgevano al peggio. 
Cosi, non venenJo mai a capo dell’ intento 
suo, nè mai specimen landò altro metodo di 
cura, ma dorando continuo nell'antitlogistico, 
nè chiedendo pur V affiso «T alcuno che a- 
▼esse saputo persuaderlo ad un altro tenta- 
tivo in un altro scuso, irremovibile in quel 
primo pensa mento, finalmente per lenti passi 
e penosi si condusse a morte. Due cose mo- 
rendo raccomandò caldamente alla fede degli 
amici: l'una che fossero arsi tolti i mano- 
scritti suoi di cose mediche, e ciò fu savio di- 
visa mento alla sua fama; l'altro che fosse fat- 
to l'esame del proprio cadavere, e ciò affine 
di dar a diveder la giuste»» della diagnosi 
sua e della cura. Ad amenJue le brame fu ot- 
temperato; se non che, in riguardo all'esame 
anatomico, ciò si fu con esito opposto alla 
predizione di lui e all'altrui aspettativa; «lei 
qual esito fui istrutto da due medici amici 
miei, i quali, tratti dalla curiosità di vedere 
la verificazione di questa diagnosi, erano in- 
tervenuti alla sezione del cadavere. Non fu 
dunque veduto niun segno d'alterazione, non 
vestigio d'infiammazione recente o antica nè 
in quel tratto d'intestino dal vivente indica- 
to, nè in nessun altro del canale alimentare o 
dei visceri del ventre. Solamente si trovaro- 
no nella cistifellea delle concrezioni biliari, 
le quali nè pel luogo a cui si penetravano, nò 
per la loro importanza quanto al produrre 
malattia, non avevano nulla di comune nè 
colla sede del dolore, nè colla gravezza della 
malattia riuscita finalmente mortale. Del ri- 
manente il fegato era sano, nè d alcuno male 
in questo viscere s era egli lagnato per l'ad- 
dietro. S’egli avesse altre volte sentito dolo- 
lore dal passaggio di qualche calcolo biliare, 
non so; ma fosse ciò o non fosse, all' intento 
nostro non giova, perocché nè tale fu la sua 
diagnosi, nè queste semplici concrezioni co- 
stituiscono malattia mortale, dove non siavi 
insieme un'affezione grave del fegato. Donde 
revenne adunque la morte? Da un errore 
i diagnosi e di diatesi. Ci fu bene chi avreb- 
be voluto in quell' occasione mantenere se 
non la giustezza di quella diagnosi almeoo la 
fallacia della cagione che appariva chiaro es- 
sere si alo opera del metodo curativo, in quan- 
to all'esito funesto. Ma anche in questi giu- 
dizi nei quali si dovrebbe singolarmente far 
rova di docilità ali'avidenza del vero ho ve- 
nto chi resisteva al semplice fatto e spro- 
positava auzi che arrendersi, non per altro, 
si direbbe, che 

r t Per mostrar di non ceder la puntiglia »>. 

Chè del rimanente nulla è più facile del de- 
terminare 1' esistenza dell' infiammazione e 
delle sue conseguenze dove l' infiammazione 
ci è realmente e non ci è disonesta mira di 
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nascondere il vero e mascherarlo. Basti delle 
osservazioni di questo genere; crescerne il nu- 
mero, e lo potrei volendo, sarebbe una inutile 
moltiplicazione, da cui non altro uscirebbe che 
la stessa prova dello stesso fatto. Bensì oserò 
uggiugnere francamente che dove si guardas- 
se a tutti quanti cadaveri dei creduti morti 
d'infiammazione, la massa dei casi deplorabili 
per commesso errore si troverebbe di molto 
più forte che non paja potersi credere. Con- 
cludo raccomandando alla considerazione ilei 
medici e più alla filantropia dei savi estima- 
tori della buona medicina queste osservazioni, 
le quali sono, cred'io, pienamente dimostra- 
tive del semplice fatto: essere non di rado 
dichiarale infiammatorie e trattale per tali 
colla cura antiflogistica malattia dove il ca- 
davere non offre indizio nè dell' infiamma- 
zione nè delle sue conseguenze. Questo fallo 
però non apparirà alla luce del giorno iu 
tutta la sua estensione senza 1' esame il più 
esteso dei cadaveri alti a fornire il materi.de 
aU’anntomia patologica. Ciò si otterrà forse, e 
con difficoltà grande , nel luugo andar del 
tempo e nel progresso dell'incivilimeulo. Per 
ora non possiamo altro che dolerci come le 
sezioni anatomiche dei cadaveri utili a que- 
sto scopo si fanno ben di rado, ed elle sono 
più presto difficoltale che non facilitate come 
dovrebbero essere; colpa di varie cagioni eh' 
io non entro qui ad esaminare. Cosi la tomba 
sottrae al progresso della scienza la manife- 
stazione di eirori in cui 1' arte mal gover- 
nala spesso code e cadrà sino a che non sia 
provveduto ad ottenere che la testimonianza 
del cadavere deponga a favore o a gravame 
di quanto l'arte operò. 

STORIA IX. 

Riferisco qui in .scorcio un’ istoria che, 
come ('altre precedenti, appartiene all’urgo- 
mento nostro si pel metodo curativo, corno 
per l'esito. Già un pezzo la scrissi distesa- 
mente, ma, accomodata com’era nel suo tota- 
le ad altro scopo ed accompagnala da minuti 
ragguagli e discussioni d’anatomia patologica, 
non farebb' ora al caso in tutta la sua esten- 
sione. Lascio dunque da banda molta mate- 
ria, e la serbo a migliore opportunità. Un 
Signore, alto e quadrato della persona, sui 
ciuquantacinque , laborioso , che spesso da- 
va sangue dal naso e pativa abitualmente 
d’emorroidi, anni molti prima aveva sofferto 
un corso di febbre grave, a coi, tra altre de- 
nominazioni, era stato dato parimente quel- 
lo di perniciosa. Guaritone, non seppe ben 
dirmi come, era poi andato soggetto a fre- 
quenti cfimere; e perciò usava di purgarsi 
spesso con tutto che fosse temperante nel vit- 
to. Sulla fine deli’ Agosto i8aG mandò per me. 
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Era in una indicibile debolezza muscolare, e 
da lui, cosi com'egli a slento note?» parlare, 
e dai parenti e tamigliari suoi raccolsi quan- 
to segue. Due mesi addietro era stato preso 
da lebbre precedili» da epistassi ed accom- 
pagnata da certo doloretto all'ipocondrio de- 
stro, non acuto nè costante, che anzi » quan- 
do a quando sparita e da fungo tempo non 
si faceva più sentire. Si giudicava febbre in- 
fiammatoria con epatite, e, proseguendo il 
male, si diceva che altresì ci venisse compa- 
gna un'enterite. Dièci sa tassi generosi c pron- 
ti, due applicazioni copiose di sanguisughe 
alle vene emorroidali, purganti In buon da- 
to ee., avevano costituito il metodo curativo. 
In rapo ad una Ventina di giorni i medici il 
dichiararono convalescente, ecl anche a lui pa- 
reva d'esscrlo, sai vo che si lagnava sin d'allo- 
ra di un grande sfinimento di forze muscola- 
ri. Affinchè si rinvigorisse cragli consigliata 
l'aria campestre; ma alla campagna anziché si 
ristorasse andava di’ male in peggio, tanto 
che, passati appena pochi giorni, forza gli era 
stato di restituirsi .« Milano e porsi di nuovo a 
Ietto e nelle mani dei medici; ed c da notarsi 
che in quel frattempo non s' era egli abban- 
donato a nessun crfore nè nel vitto nè in al- 
tro. I medici però tennero per certo che fosse 
una reliquia della malattia sofferta, e che non 
fosse flato dissanguato e purgalo a dovere; 
e cosi ricominciarono a fare Doperà loro con 
sanguisughe, purganti e «lieta rigorosa. Non- 
dimeno il malato sentivasi via via decadere 
appunto sotto questa continuata disciplina 
medica, e Cosi divenuto molto pauroso del- 
r avvenire, volle da me intendere quel che 
del caso suo pensassi, soprattutto se mi fosse 
avviso convenirgli il solfato di china. Del 
qual rimedio i) pcnsiere gli occorreva per ciò 
che nella volgare opinione è tenuto corrobo- 
rante; ed egli poi, avendomi alt» volta ve- 
lluto adoperarlo con esito felice in una amica 
sua , s' era imaginato ch'io mi fossi inteso di 
corroborarla. Il medico principale della cura, 
anzi che incoraggiarlo al chinino glielo negava 
risolutamente e gliene metteva grande paura, 
come di cosa che gli avrebbe nocciuto col cre- 
scergli la credula infiammazione. Forse a cosi 
risoluto niego contribuiva qualche altro se- 
greto motivo; di ciò sia che" può; noterò sol- 
tanto che quel medico abbandonò il malato 
come prima subodorò eh' io sarei stato chie- 
sto de! mio parere. Egli è fra nostri dissan- 
guatori' uno de' più avventali. Proseguen- 
do la storia e non volendo dilungarmi a rife- 
rir minutamente sintomi c andamento, mi 
basta dire che per niun modo non avrei sa- 
puto incolpare d'infiammazione nessun visce- 
i e. Nondimeno rimaneva dubbioso del partito 
a coi appigliarmi. Imperocché, sebbene avvi- 
sassi cne sino dal principio della malattia, 
•ppcua lai lo qualche salasso, l'affare, median- 


te il solfato di chinina, sarebbe stalo condot- 
to a buon termine, alla lard’epoca però a cu* 
eravamo giunti e dopo si forte abuso di trat- 
tamento antiflogistico potetti essere soprav- 
venuta una grave diatesi di controstimolo. 
Delle quali cose io aveva già da qoel tempo 
cd ho avuto di poi esempi pienamente dimo- 
strativi, gli noi per le cure ottenute, gU altri 
per la sezione del cadavere. Ad ogni modo 
mi volsi a sperimentare il solfato di chi n i Da i 
solo rimedio dall' ammalato consentito • Ma 
egli serbava tuttavia molta di quell» paura 
che i medici* gli avevano fitta nellanimo* Fu 
dunque amministrato a tenuissime dosi, por- 
zione delle quali era vomitata, il vomito es- 
sendo comparso da alcuni giorni alFinghiot- 
tfrdi qualsivoglia sostanza anche di poco vo- 
lume. sicché in capo a tre giorni non. si sa- 
rchi*? potuto dire che si avesse presa un» 
mezza dramma. Frattanto lo stalo suo era 
peggiorato manifestamente, la debolezza dei 

S volsi e dei muscoli cresciuta, e sopravvenuto 
noli re un molesto formicolio e torpore per- 
manente alle inani ed ai piedi. Mi con fermai 
rosi fuor d' ogni dubbio non a sperar nulla 
dalla continuazione di un tal rimedio, e più 
presto da temerne. Tentai allora qualche mi- 
stura oppiata, ina 1* ammalato essendo Inde- 
bolito al tutto d'anima e di corpo, la mistura 
fu data con mano tanto sospesa che non era 
da aspettarne effetto. Quel di la debolezza 
muscolare sempre crescendo , il malato fu 
presso a spirare nella notte; e di vero la not- 
te seguente, seliza che altro sintomo soprav- 
venisse, passò. Dall'esame del cadavere si ap- 
prese quanto segue. Ventricolo ed intestini, 
in tutta l'estensione loro, bianchi poco meno 
che carta; manifesto indizio, ad un òcchio 
esperto, della quasi totale rotezza dei vasi. 
Appena Hi dove Fomentò presso al ventricolo 
porla maggiore copia di vasi , serpeggiava 
qualche rara venuzta visibile per un fìl di 
sangue pallido. Non siero sparso nel ventre; 
non alterazione del peritoneo; non adesione 
alcuna degli intestini, nè di alcun altro vi- 
scere. Internamente erano pur bianchi gl'in- 
testini e vuoti di materie. Fegato del volume 
proporzionalo al corpo, non del suo color cu- 
lto naturale, ma un po' più pallido, tirante a 
quello delta buccia ili castagna vecchia, con 
ampia cistifellea, da cui traspirava il verde 
della bile; nè la cistifellea uè il fegato mo- 
strarono punto nella loro superficie capillari 
sanguigni distesi dal sangue come veggonsi 
copiosissimi tie'fegali infiammati, essendo essi 
soli che ne costituiscono l'infiammazione. Mi- 
nuzzato il viscere per ogni verso da chi Vole- 
va pur trovare F infiammazione che non vi 
ehi, si voleva far gran caso dello incontrare 
qua e cola alcuna maggior resistenza al ta- 
glio del co Hello, nè si uensava che questo re- 
no. neno nel fegato delle parsone avanzale in 



età si trova comunemente, che del resto nem- 
meno nell' interno si scorgeva indizio della 
volala infiammazione. Quel colore clic poc'an- 
zi assomigliai a quello di lineria di castagna 
vecchia tu da altri assomigliato a quello della 
ardesia, ma non per questo si seppe dire in 
che consistesse c quale giusta induzione som- 
ministrasse , che anzi volcvasi cavarne una 
opjKista. Laddove se c» è cosa certa in questa 
materia, si è che il color del fegato infiam- 
mato é più cupo che non del sano. Portai af- 
ferma persino che qualche volta è cupo al 
segno che somiglia al colore del \» feccia del 
vino. Altro che cófor d'ardrsiq! Ma basti il 
cenno, non essendomi io proposto in questo 
luogo d’entrare innanzi in alcuna discussio- 
ne. In conclusione il ventre non offriva nes- 
suna sua parte o continente o contenuta il 
più leggiere vestigio di infiammazione; sic- 
ché nel far questo esame mi tornava a mente 
quella mondezza di visceri che Redi osserva- 
va con meraviglia negli animali da lui con- 
dannati a morir di fame. E certamente quelli 
che avevo sotto rocchio non potevano esser 
meno ripuliti, da che i purganti, i salassi, il 
digiuno severissimo bene gli avevano smun- 
ti. L'aspetto medesimo presentavano 1 visceri 
del torace, rare volle essendomi toccato di 
vedere polmoni tanto sbiancati come qui era- 
no; quelle loro arsole circoscritte che danno 
alla superficie del viscere certa particolare 
apparenza erano di un bigio talmente chiaro 
che lo avresti detto argentino, e nel di den- 
tro appena si fasciava vedere un piccolo ri- 
masuglio di quel sangue che ivi stagna per 
forza di gravità. Nel cavo destro del petto una 
picciolissima quantità di siero rossigno. Il 
cuore in istato naturale, però alquanto palli- 
do, con enlrovi dei grumi di ‘sangue, ed i gros- 
si vasi anrh’essi con enlrovi di questi grumi, 
ma meno di quel che si vegga nei casi d'in- 
fiammazione. Al cervello e alla midolla spi- 
nale non si guardò tampoco da che le facoltà 
intellettuali erano state iutegre sino aU’esl re- 
mo della vita; c quanto alla debolezza mu- 
scolare la causa era da attribuirsi non ad in- 
fiammazione della midolla spinale, di cui sul 
principio erami venuto qualche sospetto, nia 
bensì alle gravi perdite di sangue principal- 
mente, e poi a tutto il resto del trattamento 
antiflogistico. A qualcheduno dei cercatori 
deli'infiammazione venne in animo di guar- 
dare un poco più attentamente I’ interna 
membrana dell’aorta. Vi si osservò un arros- 
samento che partiva da iutt'il dintorno dove 
l’arteria si spicca dal sinistro ventricolo, ed 
ascendeva sino all'altezza di oltre un |»ollice. 
Era un bel porporino distesovi uniforme- 
mente per tutta la circonferenza, che nella 
sua altezza finiva sfumando. Nè per diguaz- 
zare il pezzo dentro V acqua, nè per fregarlo 
la tinta si smarrì. Recandolo anche presso 
all'occhio l'uniformità del colóre si mantene- 


va, come quello che non proveniva già dal 
folto intreccio dei capillari sanguiferi turgi- 
di, che è l'aspetto caratteristico d'ogni mem- 
brana infiammata, ma era puramente una tin- 
ta impressa dai sangue, nè appariva il miai- 
mo che di capillari, neppure sotto lenti assai 
forti. Questo colore vuoisi dunque riferire 
alla cagione «li cui a suo luogo ho ragionato 
estesamente e che non ha nulla da fare col- 
l' infiammazione. Altronde il malato nè mai 
prima di quella malati ia, nè durante la ma- 
lattia stessa aveva sofferto di sintomi precor- 
diali. Anzi, durante la malattia, i polsi, mal- 
grado tutta la debolezza loro, si erano man- 
tenuti regolarissimi. E dimanderò poi con 
anale logicjj si può egli apporre la cagione e 
della grave malattia che non si potè curare e 
della morte che ue fu la fine ad un semplice 
arrossamento superficiale d'un pezzetto del- 
l'interna superficie dell' aorta? Qui uon ap- 
pariva vestigio alcuno degli effetti dell’ in- 
fiammazioue; noji amplificazione ne restrin- 
gimento del diametro, non alterazione di sorta 
nella sostanza delle pareti, non pseudo-mem- 
brane generate die potessero mettere alcun 
ostacolo ai movimenti del vaso, nou principio 
di esulcerazione, non suppurazione, nuli'altro 
insomma che quel po‘di rosso. Ma questa ma- 
teria delt i nfiamma/ ione dell' interna super- 
ficie dei grossi vasi è già stata discussa a suo 
luogo appositamente. Qui lo ho toccato sol- 
tanto per passo in quanto è una delle osser- 
vazioni dimostrative della falsità di loie dot- 
trina e del mal uso a cui la tirano quelli che 
ne sono » campioni. Avendo detto di sopra 
del colore proprio dei legati infiammali, ac- 
cennerò qui liti 'eccezione da me una sola vol- 
ta osservala, « t fu di uu fegato di color bigio 
chiaro. Ma questa era stata opera d'una len- 
tissima infiammazione di lunghi a uni. prodotta 
da abuso di liquori spiritosi nef climi caldi, 
degenerata in scirro. Fu nel fegato del cele- 
bre Ammiraglio. Francese Yillaret-Joyeuse, 
morto in Venezia dov' era Governatore. Al- 
trove nc parlo « lungo; qui oc tocco un mol- 
to come d'una eccezzione che uondoglie alla 
generalità del fallo. 

STORIA X. 

In uno Spedale di Provincia della noslra 
Lombardia al principio di ottobre 1 834 
recata una contadina di diciannove anni, 
membruta r pingue anzi che no, ma oltremo- 
do pallida in volto. Si lagnava di una debo- 
lezza straordinaria e diceva d’aver la febbre 
già da olio giorni, e forte assai. Della lebbre 
non si seppe più di cosi, c del resto il medi- 
co che la visitò non potè rinvenire altra occa- 
sione di lagtunira. Non aveva dolore, non mo- 
lesta sensazione alcuna in nessuna parie del 
corpo, nè alcuno sconcerto si lasciava vedere 
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nelle funzioni de'suoi visrrri I! primo giorno 
H‘ ingresso nello Spedale ebbe un salasso di 
venltqoaltro onde, e per bevanda un decollo 
«l'orzo con entrovi mezz'oncia di nitro ed un 
oncia di ossimele semplice da prendersi lungo 
la giornale, il dì poi si lagnava del crescente de- 
terioramento delle forze muscolari e «li un peg- 
giorameli K) in tulio e per tutto. Il medico che 
iindapprima aveva non si saprebbe dir su qua- 
li dati, dichiarato il male per una Infiammaiio- 
ne già sviluppala. ne vedeva ora il progresso; 
nè altro pensando che a frenarlo, prescrisse 
iiu secondo salasso parimente di ventiquattro 
onde ed il decollo stesso del giorno innanzi 
per medicamento. Guardando al sangue e- 
biralto non vi fu visto punto di cotenna ; il 
siero abbondava, ed il crassaroento era molle 
v facilmente stemperavasi nel siero stesso. Il 
medico previstene sempre nei salassi dei qua- 
li ne fece fare altri quattro sempre di venti- 
quattro onde, che in lutto ammontano ad on- 
< ie centoquarantaquattro, ossia dodici libbre 
mediche. E la medicina prescritta il primo dì 
fu pur sempre giornalmente la medesima. La 
maiala andò via via di peggio in peggio, di- 
venne stupida, e finalmente il settimo giorno 
mori. Fa fatto l'esame anatomico del cadave- 
re; le coscie furono osservate bianchissime, 
certo non da altro che da quasi totale priva- 
zione di sangue, si guardò a tutte e Ire le ca- 
vità, in nessuna delle quali fu trovato indizio 
nè manco il più lieve della creduta infiamma- 
zione. Ed il medico stesso non potè dir diver- 
samente; nondimeno rimase fermo nella sua 
opinione che ciò che non ci vedeva ci fosse, 
ma lauto nascosto in qualche viscere che non 
si rendesse visibile all'occhio. La narrazione 
di questo infelice caso mi è jtata fornita da 
un giovine medico ingegnoso e bene istrutto 
che. ne fu testimonio oculare e della cui vera- 
cità nou mi cade dubbio. Dalla storia si rileva 
che il medico curante, preoccupalo fin da 
principio della idea concepita della infiamma- 
zione, non indagò l'indole della febbre. Era 
ella delle periodiche? Forse el l'era, ed aveva 
bensì compagna, com'hanno sempre queste 
febbri, una diatesi di stimolo, ma assai leg- 
giera, ondechè poco solfalo di chinina avrebbe 
salvato una vita fresca di gioventù. Di ciò ho 
avuto in molti anni molti esempi, e sono po- 
chi giorni ne ebbi uuo meritevole d’esser nar- 
ralo al paragone, e fu in uoa giovine ortolana 
«li apparenza robusta, ma pallidissima. La 
febbre non ('abbandonava mai, ma il periodo 
vespertino era evhleule e i sudori notturni 
eccessivi; le era stalo proposto il salasso, co- 
me fosse minacciala d'infiammazione d'inte- 
stini, jierchè vi sentiva di tratto in tratto 
qualche doloretlo vagante. Venne da me, co- 
me potè meglio, per soccorso, che appena si 
reggeva, oppressa da una indicibile stanchez- 
za muscolare ; mediante dodici grani di solfa- 
to di chinina al giorno, presi alcuni giorni di 


seguito quasi prestamente, ripigliò le sue for- 
ze. Senza dubbio un trattamento a salassi 
avrebbe avuto lo stesso fine del caso narrato 
di sopra, e il cadavere avrebbe dato disè il 
miserando spettacolo d'un dissanguamento se 
si fosse notomizzato; ma noi sarebbe stato, 
ere«l'io. Tornando col discorso al primo caso, 
anche potrebbe darsi che il principio si esso 
del male venisse da diatesi di controsti molo, 
e che il solfato di chinina non convenisse. Nel 
qual caso il nocumento che ne sarebbe venuto 
uvrebbe mostrato subito all'avveduto medico 
la male intrapresa strada, e dovere egli stu- 
diarne un'altra. Quella enorme debolezza mu- 
scolare che si osservò in amendue queste ra- 
gazze, e molto più nella dissanguata, e che fu 
pur anche il sintomo più cospicuo nella Sto- 
ria IX, dove altresì il dissanguamento fu che 
comlusse alla morte, è un fenomeno a cui il 
medico avrebbe dovuto prestar attenzione; ed 
in quella vece ben si vede ch'ei non se ne fe- 
ce punto carico. Nè già che un grave spossa- 
mento di forze muscolari non rompa ja di fre- 
quente anche nelle malattie da diatesi «li sti- 
molo e nelle gravi infiammazioni, e nella pe- 
tecchia grave principalmente, da che sintomi 
caratteristici puri e pretti, separali, |»er Tuita 
e per l'altra diatesi non si danno. Ma ad ogni 
modo, ove non sia il caso delia petecchia, ove 
la supposta infiammazione sia per lo meno 
dubbia e lo spossamento vada forte crescendo 
col durar salassando, coinè mai vorrà il medi- 
co proceder innanzi colla sicurezza di nou es- 
ser in errore? Queste cose tocco io qui per 
(tasso, come l'occasione porta; ma non è que- 
sto il luogo di iraltenerraivi. La istoria della 
giovane da me guarita col solfato di chinina 
era stata da me scrìtta subito dopo cbmpiula 
la guarigione, quando, sulla fine d'aprile, se 
non erro, tornò da me, ricaduti da alcuni 
giorni iu quelle sue febbri, ma più lievi. An- 
che Taapello del volto e le membra non tanto 
lloscie e magre come prima mostravano i re- 
sti della guarigione ottenuta. Le amministrai 
di bel nuovo il solfalo di chinina e presto 
guarì, e sono già tre mesi che continua a go- 
dei si di buona salute. 

STORIA XI. 

Gli è fino dal principio del secolo ch'ebbi 
occasione di conoscere un uomo di alta statu- 
ra, di forme erculee, di bel colorito, sano di 
tempera, attivissimo nel dare opera alle molte 
sue faccende, mangiatore e bevitore più pre- 
sto eccessivo ebe no, senza che da ciò gliene 
venisse danno di sorta alla salute. Venendo 
innanzi negli anni cominciò a provar degli 
acciacchi, e principalmente nelle funzioni del- 
lo stomaco che male digeriva o degl' intestini 
« he Spesso il molestavano con gonfiezze, bor- 
borigmi, diarrea. Da qualche medico ne fu 



<1*1 1 1 colpa al fegato, ila altri ad una lenta ga- 
stro-enterite : tutti consentendo nel prescri- 
vere rimedi evacuanti e specialmente nel rac- 
comandargli la sobrietà nel vitto e l'astinenza 
dal vino. Nondimeno le rose non pigliavano 
miglior piega, ebe anzi dopo alcuui mesi le 
gambe gli si gonfiavano rii il respiro comin- 
ciava a dar segno di qualche difficoltà che pri- 
ma non ci era. Se Ira i rimedi prescrittigli 
fossevi pur anche ne' primi tempi qualche sa- 
lasso non so di certo, ma «ni pare di si; ciò 
però poco monta ; basta a noi di sapere ebe il 
trattamento lu antiflogistico, e che cosi ado- 
perando si condusse alla per fine ad un alles- 
sarci con idrotorace. Allora, Secondo quel ebe 
si suole, fu giudicalo dal medico della cura che 
ci dev’essese una qualche sorla di vizio pre- 
cordiale, che egli però nor isperi Beava. Un 
altro medico, e a que' giorni assai riputato, fu 
più ardito e a questo vizio assegnò la denomi- 
nazione (!> cuor bovino, volendo con ciò signi- 
ficare nn cuore divenuto col tempo straordi- 
nariamente voluminoso, e a questo supposto 
vizio organilo voleva appunto attribuire l'i- 
dropisia. Ciò seppi dai parenti e dal raala- 
to,non essendomi io in tale occasione abboc- 
cato con quel medico. Ma ben poteva crederlo, 
«tante che in un altro caso analogo lo avevo 
udito pronunziare lo stesso giudizio e assegna- 
re al supposto cuor bovino lo stesso effetto, 
ciò che per vero dire m'aveva dello strano. 
Ili ciò basii per ora ; del resto la causa prima 
del male, ni ll'opinione di questo cosi come 
degli altri medici, slava sempre in una lenta 
infiammazione o del fegato o degli intesimi, 
originata, dicevan essi, dal lauto vitto e dalla 
bevanda del vino. A questa epoca inoltrata 
dalla malattia, quand’ io fui consultato, la cu- 
ra era Tutta intesa a provocar le urine me- 
diante i diuretici, ed erano allora la digitale 
principalmente ed il nitro, da che la squilla, 
tentata per la prima, male aveva corrisposto 
alle intenzioni de) medico, il ventricolo non 
bevendo potuta lungamente sopportare è non 
essendosi vedute le urine venir più copiose. 
Ma e il nitro e la digitale riuscirono pur essi 
al ventrìcolo intollerabili, praducemio nau- 
sea, malessere, irregolarità dei polsi, e non 
promovendo ponto fé urine. Esaminai le pul- 
sazioni ilei cuore ; elle facevano sentire sulla 
manale sensazione di un imitilo largo; io però 
in vece di cavarne la induzione che ciò proce- 
desse da uu cuore vohim>Doso,avvi$avo di do- 
verle attribuire al pericardio disteso daU'ae- 
qua che doveva contenere, la quale, parteci- 
pando al «noto del cuore, pareva accrescerne 
il volume ; cosa più volte da me notata nei 
malati c di poi verificata nel cadavere. Altro 
segno di vizio precordiale non seppi rinveni- 
re ; qualche irregolarità che trovai ne’ polsi 
era opera della digitale che poco prima aveva 
preso e die spesso ho veduto prolungare que- 
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sto suo effetto dopo cessatone l' oso. Io avrei 
tentato un metodo curativo opposto, paren- 
domi chiara abbastanza la non convenienza, 
o meglio il danno di quello che era in corso, 
e certa la fallacia della diagnosi del vizio pre- 
cordiale, almeno quanto alle induzioni. Mani- 
festai la mia opinione, ma senza fruito ; sics 
chè, avvedendomi che non ero per essere se- 
condato lasciai che cbi aveva sino a quel pun- 
to rondo! ta la cura Continuassela come meglio 
credeva. Da quando a quando visitavo amiche- 
volmente il malato che vedevo avviarsi irre- 
roediabilmenle alla sua fine e che da h a non 
molto in effètto vi giunse. In fatto all'esame 
del cadavere oltre làn assire» evidente fu pur 
trovalo dell'acqua nel basso venlre,e di acqua 
altresì pieno il pericardio. Il medico della cu- 
ra manteneva che quel cuore fosse più volu- 
minoso che non avrebbe dovuto naturalmen- 
te; concedeva però ebe nessuna magagna vi si 
poteva scorgere, se non alquanta floscezza. 
Per rispetto al volume quel cuore a me non 
'pareva nulla più di quello che si richiedesse 
alle dimensioni ampie del corpo a cui appar- 
teneva. E se quel volume era proporzionato, 
come mai avrebb'csso potuto esser causa né 
della idropisia, nè di altra qualsivoglia malat- 
tia ? E quando pure fosse stato un cuore più 
grosso che non avesse dovuto essere secondo 
le ordinarie dimensioni, che ha da far colla 
produzione d'un massim a e d'un idrotorace? 
Kicordorai d’aver veduto in un grosso e gras- 
so cappone due cuori, contigui, ma affatto se- 
parati, ciascheduno voluminoso, forte, ben 
costrutto e operante quanto sarebbe bastalo 
all'eseguimento delle sue funzioni se uno solo 
l'animale ne avesse posseduto. Ciascheduno 
«vera alla base i suoi vasi grossi, di modo che 
eranvi due aorte, e cosi degli altri vasi dopo 
certo breve tragitto si accozzavano ai corri- 
spondenti, e da quel luogo in avanti tutto era 
in regola; e l'animale non solo non aveva nel 
suo corpo alcuna menda imaginabile, ma era 
più grosso e meglio nutrito degli altri della 
slessa covata. E in quanto al maggior volu- 
me, quante volle non vediamo certi muscoli e 
certi organi molto più voluminosi in alcuni 
die in altri, senza che verun male ne con*e- 

r iiti? Ma tornando al fatto nostro, dico che mi 
accaduto spesso di udire nell'esame dei cada- 
veri attribuita la morte alle une o alle altre 
di certe alterazioni affatto innocenti ed inet- 
tissime a produr lauto effetto quanto si sareb- 
be voluto attribuir loro; e ciò pei oou volere 
confessare la ragion vera di quella morta, ebe 
consisteva in un errnr gravo di metodo cura- 
tivo. Del resto nessun'aura rosa tu osservata né 
uri petto nè nel basso ventre a cui potesse 
darsi colpa di vizio locale d' infiammazione. 
Il fegato era sanissimo , e quanto alla fac- 
cia rstcrita gl' intestini r il ventrùolo erano 
pallidi come vrggonsi quelli dei dissanguali. 
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E di vero se il pover uomo non lo era stalo 
pei salassi, il vitto tenuissimo a cui da un 
peno era stalo assoggettalo non repri&linan- 
«lo le perdite del sangue e il continuo uso di 
rimedi evacuanti aggiugueudo al cousumo 
della massa, avevano finito col produrre lo 
stesso effetto dei salassi. L'interna superfìcie 
poi del ventricolo e degl’ intestini dove, se- 
condo la diagnosi di alcuni di que 1 medici, era 
riposta la infiammazione come causa della ma- 
lattia innanzi che si pensasse a ricorrere à vi- 
zio precordiale di cui non appariva peranoora 
alcun indizio, neppur essa mostrava nè arros- 
samento di sorta, nè Versamento di linfa coa- 
gulabile che vi avesse operate alcuno de* suoi 
effel li. Concludendo diremo che i primi sintomi 
di disordinale funzioni del ventricolo e degli 
intestini non provenivano da infiammazione, 
ma da un incominciamenlo di diatesi di con- 
ftrostimolò, continuo accresciuta dal metodo 
curativo che fu sempre opposto alla crescente 
capacità morbosa di stimolo. Così quella vita 
fu spenta e il cadavere non lasciò vedere nè ' 
un segno d’ infiammazione che allora esistes- 
se, nè alato effetto che indicasse una infiam- 
mazione che avesse io altra epoca esistito. Ad 
utile confronto si consulti la Storia VII. Se- 
rie prima. 

STORIA XII. 

Del soggetto della istoria che sono per dire 
non ho veduto la malattia, e nemmeno mi 
sono trovalo presente all'esame fallo del ca- 
davere, benché il caso si sia dato qui fra noi 
egli e pochi giorni. Dal racconto |>erò che del- 
la malattia ho udito dal capo della famiglia,* 
dalla scrittura d'un medico,; chiamato a con- 
sulta negli estremi, e dalla relaziono ana- 
tomica sincera e precisa compilata dal dis- 
settore medesimo, ricavo quanto a me basta 
per rispetto a ciò che mi occorre qui da dimo- 
strare. Una zitella di diciot lo o diciannove an- 
ni, ben costrutta, ben nutrita e di lodevole 
temperamento, nefi833/ttm/narciff/<7 di apo- 
plessia con sviluppo a emiplegia al lato sini- 
stro. Cosi fu giudicata la malattia dal suo 
medico e così fu scritto dal consulente. Si 
parlò anche di convulsioni; ma convulsioni 
cloniche allora non furon viste da quelli che 
le stavano al fianco. Un trattamento antiflo- 
gistico attivo dissipò , dicesi, lo stato pato- 
logico cerebrale e procurò la risoluzione 
della paralisi. La sola cosa però eh;* colpì gli 
occhi dei parenti, se non quelli dei medici, fu 
una gonfiezza della gamba sinistra, assai ri- 
marchevole, non dolente. Questa gonfiezza 
durò alcun tempo, uè punto le impediva il 
tamuiiuure, nè il badare. Così mi riferiva il 
capo della famiglia. Del rimanente, a giudizio 
dei patemi, non poteva dirsi ben ri>auala, 


per eiò che erale rima so, e le durò gran pez- 
za. certa molesta sensazione al Torci pi te. che 
le faceva parere come se sotto la pelle di quel 
luogo le scorresse dell'acqua. Se ci fosse feb- 
bre non mi si sa dire ; ma siccome la scrittu- 
ra «lei consulente, dove si riferisce a quella 
rima epoca della invasione del male, di feb- 
re non fa mollo, suppongo che no. Quello 
che è certo si è, che dopo quella prima ma- 
lattia e quella cura la giovane rimase spossa- 
ta, neghittosa e svogliata oltre il suo solito, 
sicché ogni |»oea fatica la stancava: indizio di 
grave debolezza muscolare. In tale stalo, che 
non si sarebbe detto «li malattia, ma che non 
era neppure di buona salute, durò fino al mag- 
gio dell’anno corrente (i83fi). quando ammalò 
di nuovo, o a meglio dire s'aggravò, e fu co- 
stretta al letto. Le si era risvegliata quella 
molesta sensazione aU'occipite ed era venula 
dilatandosi al lato destro del capo. Il medico 
della cura, secondo che scrive il consulente, 
giudicò ragionevolmente che ai fosse rinnova- 
ta la minaci a della apoplessia e trovò di asso- 
luta necessità di ricorrere di nuovo al tratta- 
mento riescilo, secondo lui, utile la prima 
volta. E qui si noti che dal medico curante, 
nella dichiarazione scritta da lui, come si 
suole dopo la morte, la malattia fu dichiarata 
essere stata una cef alile. 1! tratta meato anti- 
flogistico fu dunque adoperato con attività per 
tre giorni ; e fnrono sette salassi, secondo che 
mi si dice, e purganti. Nondimeno l'andamen- 
to delle cose in questi tre giorni divenne 
sempre più minaccioso , si fecero più gravi 
tutti i sintomi , e nel quarto giorno vi àg- 
gi unsero convulsioni cloniche , singhiozzo , 
aberrazione totale delle facoltà intellettuali 
ed assoluta intolleranza di rimedi^ interni. 
Noterò intorno alla aberrazione totale delle 
facoltà intellettuali che i parenti i quali tutto 
notavano con occhio premuroso ed a cui nul- 
la sarebbe sfuggito di questo fenomeno, non 
ne ebber accorgimento; ed in punto a facoltà 
intellettuali non s'avvidero se non di qualche 
lieve aberrazione poche ore prima della mor- 
te!, fenomeno comune a tante malattie giunte 
all’estremo. Bensì furono colpiti fieramente, 
e nc hanno serbata dolente memoria, da quei 
raccomandarsi che faceva e domandare per 
pietà di essere soccorsa senza salassi, tanto si 
sentiva peggiorare evenir meno come se mo- 
risse ad ogni salasso che le si ripeteva. E so 
anche a non dubitarne che, «Ilo eseguirsi del 
sesto salasso, un medico, ma non quello della 
cura, che .1 caso si trovò presente, vedendo i 
patimenti della mtlala ed avendo opinione 
affatto opposta sull' indole della malattia, fe- 
ce chiudere la vena, non reggeijuiogti.il cuore 
d'assistere inoperoso a quello che a lui pareva 
uno svenamento. Il medio? della cura, da li 
a non molto, die le in quella vece un belTar- 
go.uenlo della sua inesorabilità, ordinando il 



settimo salasso, l’iiUìmo rhc si potesse fare 
prima del sopravvenir della morie. Tale stato 
«li cose non lasciò equivoco al medico consu- 
lente il suo giudizio sullo sfato patologico 
cerebrale che costituiva la malattia e sulla 
necessità d ’ insistere nelle sottrazioni san - 
guigne, e«>. Furono applicate delle sanguisu- 
ghe al ventre ; ma la malattia correndo rapi- 
damente all'estremo terminerà notte seguen- 
te la vita fu spenta. Soggiungo la relaxionc 
dell'esame del cadavere, cosi come mi è stata 
dai parenti consegnata*, chiara e breve come 
è. non ha mestieri di esser abbreviala. 

— Cavità del cranio. 1 tegumenti del capo 
in istato perfettamente sano. Il cranio dello 
spessore ordinario. La dura madre a u/t co- 
lor perla naturale. Tutti i seni venosi erano 
pressoché vuoti di sangue. L'aracnoidea e la 
pia meninge nello stato normale senza sensi- 
bile injezione sanguigna. Alla base del cra- 
nio stava raccolta della sierosità non mag- 
giore di un'oncia. La sostanza cerebrale in 
genere del colore e della consistenza norma- 
le , se non che la parte corticale appariva più 
pallida dell'ordinario. I ventricoli cerebrali 
perfettamente vuoti di fluido. Gli oggetti con- 
tenuti in essi ventricoli , segnatamente i cor- 
pi striati ed i talami dei nervi ottici , in ogni 
senso esaminati non lasciavano scorgere 
traccie morbose. Cosi si dica del nodo del 
cervello , delle gambe de! cervello e del cer- 
velletto , e di tutti gli altri oggetti che si rin- 
vengono alla base della massa cerebrale. In 
istato di perfetta salute si ritrovarono le ori- 
gini dì tutti i nervi Cerebrali , il midollo 
oblungato e spinale. Si notò che la consisten- 
za era ragguardevole , e specialmente alle 
eminenze oìivari ; del resto non offerivano 
cambiamento enorme. 

Cavità del petlo. Nessuna aderenza della 
pleura costate coi polmoni. Nel cavo del to- 
race trovaronsi due o tre onde di siero ; il 
polmone d'un grigio pallido quasi intera- 
mente sprovvisto di sangue. Il pericardio 
sano conteneva pochissimo siero. Il cuore 
avvizzito e vuoto j i vasi maggiori in lodevole 
stato. 

Cavità del ventre. Lo stomaco ili capacità 
ordinai ut vuoto e pallido. Gl' intestini hian- 
fileggiatiti y rigonfi di gaz. Fegato, milza , re- 
ni , utero come nello stato di salute. — 

Ciò che si poteva leggermente presagire 
considerando all' andamento della malattia 
sotto la cura antiflogistica si chiarisce ad evi- 
denza dalla relazione anatomica : errore di 
diagnosi, di dialesi, di cura- Ma siimi dei me- 
dici lo confessa; e naturale :ei sono infallibili. 
E di vero uno «li loro rnoveva lagnanze al 
dissetlore per cièche non avesse guardato alla 
diploide tra le due lamiue dei cranio, che 
colà finalmente, a detta di lui, si sarebbe tro- 
vata riposta in gran segreto la cagione della 
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minaccia d'apoplessia e «Iella emplegiacercnt* 
nel cervello e dappertutto in vano. Peccato 
che quando occorse a quel medico tal pensiero 
la tomba avesse ingojala già la sua vii (ima! 
Così andò perduto un raro fallo per l'ana lo- 
uiia patologica, T infiammazione della diploi- 
de! Ai trovatori poi di nuove malattie si sa- 
rebbe offerta l'opportunità di cercar la di- 
ploide^ e agli scrutatori della patologia quell;» 
d' insegnarci per qual modo arcano la diploide 
s'infiammi,* e per qoal modo arcano quella 
infiammazione, lasciando intatte ambe le ta- 
vole del cranio, trapassi a operar sul cervello 
un'apoplessia con «lielrorì una emiplegia. Ma 
basti di ciò. L'allro medico scriveva a questo 
proposito come segue; 

— La sezione del cadavere ha provato , a 
mio credere , l'esistenza di un processo in- 
fiamma tot io nella cavità superiore, dal qua- 
le ha avuto origine l'apoplessia > col corredo 
dei sintomi accennati , e senza del quale non 
saprei spiegare l'effusione sierosa alla base 
del cranio. Non fa sorpresa che non siansi 
manifestate alterazioni organiche più rile- 
vanti in appoggio della diagnosi fatta in una 
cavità nella quale molte volte esistono disor- 
dini gravissimi per lungo tempo senza che 
la vita sia compromessa , mentre altre volte 
dietro sconcerti che sfuggono alle indagini 
anastomiche , o che sono appena percettibili , 
l'apoplessia ed altre forme di malattie , che 
hanno origine dal cervello e che finiscono 
colla morte , malgrado la cura più conve- 
niente praticata , si presentano alla cura me- 
dica. -- 

All'argomento cavalo da quell'oncia d*a«v 
qua trovata dentro il cranio chi è pratico d’a- 
natomia patologica non darà la più lieve 
importanza, e non ho dubbio che non dica 
meco: much ado f or nothing ; nóci spendo 
più parole. In quanto poi a qoe’casi quando 
non si trovarono nel cadavere gli sconcerti ai 
quali si attribuirono malattie terminate in 
morte malgrado la cura più conveniente , gli 
è un sofisma, e propriamente quello in cui si 
assume per dimostrato ciò che riinane a di- 
mostrarsi. E di vero qui si assume per dimo- 
stralo che la malattia fosse tale a cui la cura 
antiflogistica dnvcss'essere la più conveniente. 
Ora che quella lai malattia sia poi ella apo- 
plessia o cela lite, che quest'alt ima è veramen- 
te la dominazione scritta nella fede di morte 
dal medico curante, debba essere quella a cui 
quel metodo c il più conveniente, non si può 
dimostrare altrimenti che dall’una delle due 
cose: o dall'esilo feline della cura, o, se la 
malattia terminò in morte, dagli sconcerti 
palesi della infiammazione ; ma qui uon si è 
veritirato nè l una nè l'altra cosa; dunque 
1* indole «Iella malattia, c per conseguente la 
giusta applicazione «Iella cura, non è dimo- 
strala, ma e tuttavia 1‘ incognita del problema. 
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La causa della morte potrebbe dunque essere 
la cura slessa errata. È come no ? Vorremmo 
noi peccar grossamente contro la buona logica 
riposandoci sulla infallibilità del medico che 
dichiarò il nome e l'indole della malattia? 
Questa materia sarà pienamente trattata, e in 
generale, a luogo più opportuno. Il detto fin 
qui nel caso nostro è anche più del bisogno. 

storia xm. 

La Signora di cui al nmn. XIV, Serie pri- 
ma si narra la prima parte della storia stette 
bene circa sei mesi, e poi cominciarono a gon- 
fiarsele i piedi, e parimente il respiro le tornò 
pesante. Confessò che da qualche tempo tra- 
scurava l'oppio, e ciò per la mala voce che 
questo rimedio aveva presso le amiche sue, le 
quali apprendevano dai loro medici la solita 
lezione, cioè che l'oppio quand'anco le gio- 
vasse per un verso finalmente nuocerebbe per 
un altro, conducendola a poco a poco ad esse- 
re stupida e imbecille. Così per allora essa 
non volle udire di continuarne l'oso, molto 
meno d'acrrescerlo. Soltanto dopo alquanti 
giorni di peggioramento crescente ài risolvet- 
te a tornarci, ma a così parca dose che non 
era da aspettarne alcun profitto; ed essa, per 
contrario; d'ogni suo male accagionava l'op- 
pio. Mi accorsi che le era stato vantato il ni- 
tro quale solo rimedio atto a promuovere le 
orine; ed io pensai che compiacendola le 
avrei fatto toccar con mano che non era quel- 
lo rimedio buono per lei; di che ella si sareb- 
be forse con più fiducia rivolta all'oppio. Ma 
se non m'ingannai per rispetto al nilro ch'es- 
tà non potè sopportare neppur alla dose di 
pochi grani per volta, bene ra’ ingannai nella 
mia aspettativa che ella si accomodasse un 
po’ meglio all'oppio. Così, non facendo presso 
che nulla di quello che era da farsi, cresceva 
b gonfiezza a vista d'occhio, e gli accessi 
asmatici notturni erano ornai venati al segno 
d'essere soffocanti. Le palpitazioni del cuore 
che non la lasciavano nè dì nè notte e che alla 
mano esploratrice facevano sentire un certo 
ampio indicavano assai chiaramente che il 
caorc nuotava entro l'acqna e che eravi per 
conseguente un ampio idrocardia. Finalmente 
la vita si spense. L'esame del cadavere non 
mostrò la minima traccia di infiammazione, nè 
presente nè passata, negl'intestini, sia den- 
tro, sia fuori ; donde si comprende essere stil- 
la errata la diagnosi fatta fin dal principio di 
una graslro-enterìte. Nessun altro viscere del 
ventre offri cosa degna d’osservazione. Certa- 
mente gl'intestini non erano bianchi come 
appaiono nei dissanguati di cui molti esempi 
ho recalo nelle precedenti storie; nondimeno 
(capillari non erano nè copiosi nè turgidi di 
sangue, nè tanto appariscenti all'occhio da 


dare alcun indizio d’infiamm«*<me perito- 
neale- Aperto il petto si trovò un idroeanJia 
il più ampio ch'io avessi mai veduto. Avreb- 
be potuto contenere tre volte tanto il volume 
del cuore. L'idrocardia esisteva non ha dub- 
bio anche nella prima epoca, quando la ma- 
lattia fu guarita coll'oppio, imperocché anche 
l'anassarea era estesissimo la prima come Io fu 
la seconda volta, e le palpitazioni e gli acce» si 
asmatici erano anche allora compagni- dell a- 
nassarca. Quell* idrocardia fu guarito; e d* 
vero le palpitazioni cessarono, indizio che il 
sacco erasi vuotato. Per contrario la seconda 
volta nè l'anassarea fu dissipato nè T idrocar- 
div. Taluno avrebbe attribuito il non essersi 
sgombrala l'acqua del pericardio ad una qua- 
lunque alterazione della struttura del peri- 
cardio stesso pel soverchio dilatarsi p*v forza 
deU'araua contenuta. Ma del non essersi dis- 
sipata l'acqua non mi pare bisogno di cercar 
la ragione in una causa di cui l'operazione è 
ben difficile ad intendersi quando l’ abbiamo 
evidente nella sempre aumentata diatesi di 
controstimolo. Questa sola, come in tanti casi 
lo dimostro, basta a condurre la morte senza 
lesione organica, almeno per quanto i nostri 
sensi possono discuoprire. E qui ben si vede 
siccome quella diatesi doveva esser enorme- 
mente cresciuta. Ora poi, in quanto riguarda 
l'intento nostro, risulta ad evidenza che già 
la prima cura ottenuta fu l'opera degli stimo- 
li, donde conseguita che in quella vece la ma- 
lattia sarebbe terminata in morte sotto il pri- 
mo trattamento tutto antiflogistico, sebbene 
con nome di rimedi diversi; e se il caso di 
morte fosse venuto ad effetto sotto qnel trat- 
tamento, il cadavere non avrebbe offerto più 
nè meno di quel che offerì dappoi, cioè ninna 
iufiammazione, e solamente P idrocardia. Que- 
sta osservazione è una delle più dimostrative 
all’ uopo nostro pel doppio esito primiera- 
mente di guarigione e poi di morte, secondo 
che fu fatto o non fu fatto quello che si con- 
veniva di fare. 

STORIA XIV. 

La storia narrata al num. XV, Serie pri- 
ma ebbe la fine funesta che sono per narra- 
re. Dissipati tutti i sintomi e tornato l'amina- 
lato ad una salute di cni non avrebbe osato 
sperare una piii prospera, altra noja non ri- 
manevagli fnor quella d'ima indomabile ne- 
cessità ui dovere ogni «lì pigliarsi 1' oppio 
a forte dose . Erano molli mesi che colui 
godevasi di questo ben essere, e allora la 
quantità massima dell'oppio che alcuni gior- 
ni pigliava, non ponendone far di meno , 
era di due dramme, laddove il più dei gior- 
ni gliene hastav.» una dramma A quell'epo- 
ca, che fu sul finire del i8i(,iolui di qitcTen» - 


pi colto, per dir rosi dal vortice del fato e 
chiuso in una prigione «li stalo, «love, essen- 
do rimase più .di tre anni, non seppi altro 
del mio malato. Restituito alla libertà, ecco 

S uanlo mi fu riferito dalla vedova di lui e 
a uno dei medici dello Spettale, stato un 
|>ezzo Assistente della mia Clinica e che mi 
serbava riconoscenza. Privo di me. il maialo 
non si commise a nessun altro medico, e con- 
tinuando a dirigersi «-osi com'aveva da me ap- 
preso le cose procedei tefo bene per alcuni 
mesi; se non che, il bisogno dell'oppio cre- 
scendo, egli era costretta prenderne le tre 
e talvolta quattro drammeper giorno. La sua 
mala sorte volle che allora quando piti abbi- 
sognava «li mezzi |>er supplire a'suoi bisogni 
venisse talmente al meno da dovei* ricorrere 
allo Spedale non per esservi ricevuto, ma sol- 
tanto per ottenerne It giornalie.a «tose del- 
] 'oppio < he gli era indispensabile. Chi doveva 
dar giudizio del suo mule e prestargli favore, 
mosso da contraria persuasione o chi sa da 
qual altro motivo^ a grande stento gliene con- 
cedeva picciole dosi giornaliere che per lui 
erano un nulla, ed egli sarebbe fin d'allori 
] >eri lo se uim mano soc« orrevole non avesse 
provveduto al suo bisogno . Finalmente a 
-lungo andare gli fu forza ricoverarsi nello 
S|redale, dove gli si pi ometteva l'assistenza 
medica e la quantità d'oppio che gli sarebbe 
occorsa. In quella vei’e furono tentali degli 
sperimenti intesi a chiarire se questo suo era 
un vizio da potè melo slittare, o un p. cirsio, 
o tul Tallio in somma che un bisogno vero. Si 
cominciò a «fargli delle pillole di niuna elfi- a- 
cia, o anche d'estratto d'altre piarne narcoti- 
che, -fall oppio in fuori. Il pover uomo s’ ac- 
corgeva desse re burla lo e stava sempre peggtoi, 
se non che «falla moglie a Lui affezionatissima 
otteneva il più ch'essj poteva d'oppio al suo 
bisogno. I zeanti che fa spiavano s'avvidero 
della pietà detla moglie; le trovarono l'oppio, 
riputato per essi corpo «lei delitto; ie fecero 
toccare un solenne rabbuffo, e persino mioac- 
ciare di prigionia e peggio. Allora fu comin- 
ciato a concedere al maialo qualche dose d'op- 
pio, ma sempre inferiore al bisogno, c la bu^ 
na moglie, sostenuta da quafahe protezione, 
avendo pur sempre continuato a visitarlo, 
tanto s 1 ingegnava che suppliva alfa mCgho 
alia dose di t ui pativa ditfalla. Ma quel biso- 
gno imperioso andava pur sempre • resceinio 
e l'ammalato decadeva tra per Ja insilili. lenza 
del rimedio e il non bastevole vitto, e più per 
la considerazione dello stalo deplorabile a cui 
si vedeva condotto senza speranza di scampo. 
Finalmente no giorno, nell'atto in cui man- 
giava. ragionando còffa' moglie che sfavagli a 
fianco «lei ietto, seuz'alcun prev.o indizio di 
sentirsi male, all'improvviso morì. Nella 
certezza di trovar nel cadavere le vestigi.! 
delle credute infiammazioni dui ante ia luu^a 
Ha*om Vr/tn* 
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malattia e gli effetti delle straordinarie dosi 
doppio che per tanto tempo natigli state 
amministrale, e più d'ogni altra cosa mante- 
nendo che li morie avvenuta fosse un'apo- 
plessia fulminante di cui il Cervello avrebbe 
dovuto mostrare fa realità patente, fu fallo 
con molla solennità l'esame anatomico del ca- 
davere. Si comprende da ciò che quell' esame 
nou era dettalo nè «lallamor del vero, nè d d 
desiderio di couos- erlo, qualunque ei si fosse, 
e cavarne argomento «li utile istruzione , ina 
bensì dal prurito ili dar biasimo alla cura del- 
l'oppio e alle teorie reputale stravaganti di 
chi lo aveva proposto e con tanta felicità ave- 
va diretta quella curi per oltre un anno. li il 
fatto fu per • ont rat io che non sì trovò nulla 
di ciò che si aspettava e «li cui si voleva ai ca- 
gionare quel cosi delio abuso dell'oppio e de- 
gli altri stimoli in una coll'oppio adoperati. 
Non si 4*0 vò dunque alcun vestigio nè di pas- 
sala nè «li recente inti.imiuazioue ; visceri del 
petto e «lei ventre al tutto sani, ed il cervello 
pur amo, dove s'era iinaginato di trovare e 
r lo stravaso del sangue c il turgore «lei vasi 
sanguigni e fa iujozioue dei capillari, fu visto 
con grande stupore essere affatto simile a 
quello di qualunque morto da Luti 'altra ca- 
gione che da iuliainmazioue del cervello o da 
apop-essi.i. Fu parimente guardato al ginoc- 
chio credulo sede Jet Iunior biauco, ma, ec- 
cello il volume drgTinleguineoù alcun poco 
maggiore che umide d'altro, muli indizio aia- 
tium.ii azioni',* il volume era dovuto ad un poco 
d 'ingrossamento «Iella cute. Null i parimeli le 
fu visto in quel luogo dell'osso frontale dove 
si eia eie luto che ci avesse un'esostosi si ti li- 
tica, la quale, se realmente ci fosse stata, anzi 
die svanire sotto gli stintoli generosi, sarebbe 
cresciuta e avi ebbe lenii. nato colla carie del- 
l'osso, per ciò clic Tetfetlo della sifilide è pur 
sempre quello d'utia infiammazione che s' ac- 
cresce pei* tutti quei mezzi alti ad accrescere 
l'iutiauiiuazioue. Adunque a. l'uopo nostro noi 
vediamo nella orma parte nana la di questa 
osservazione ( Sei ie prima, Storia XV) «ila 
diatesi di coiilrosliiuolo et. e dallo sconvene- 
vole metodo curativo era ornai ridotto al- 
l'estremo, ridonalo a salute mediante gli sti- 
moli generosi lunga meni e adoperali. In que- 
sta seconda pane poi vediamo la continua- 
zione della lorta stimolante mantener bensì 
lungamente la vita, ma, per c.ò che non fu 
cresciuta al punto necessario, metter di u iO- 
vo ia vita in pericolo e finalmente spegnerla; 
deila qual cosa la dimosl razione sta nell'asso- 
luta mancanza d'ogni vestigio di infiamma- 
zione. Nè tampoco si trovò indizio «l'alcuna 
locale allei azione uiganica ne nel sistema san- 
guifero, oc in alcun altro organo alla quale si 
potesse ice are uè la lunga malattia, uè li 
morte repentina. Si potrebbe desiderare la 
t«duzioue d alcuni curiosi picchiami che questo 
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Caso può far nascere neU'amino degl' intèn- 
denti della materia; ma queste cose non 
avellilo nulla <rim|>orljnle allo $coj>o nostro 
presente non giova il riferirle, molto meno 
l'entrare a disi uter e. Ma ne cadrà il destro 
dove esporrò ciò che risguarda le due capacità 
morbose- 

STORIA XV. 

Dirò per rulliraa un'istoria delle più di» 
mostrali ve al pi esente assunto. Avrei potuto 
partirla in due, in quanto che ha relazione 
dall'un verso coll una , dall'altro roil'altra 
delle due Serie. Ma studiando brevità c non 
volendo tornar più sopra la stessi istoria, la 
ungo intera sotto questa Serie seconda, seb- 
tue la [u ima parte sia di {tertineiiza della 
prima. Una Signora ili mezzana età, «di belle 
forme, ben nuli ila c di colorito vivace, da 
gran tempo era Soggetta ad isterismo accom- 
pagnalo spesso da palpitazioni di cuore. Poro 
pensava a rimedi, e più volentieri seguitava 
a nutrirsi bene, secondo che sempre era stato 
il suo bisogno. Si diceva che fossero da acca- 
gionarne travagli e contrarietà domestiche. 
CoU'alidàr del tempo le palpitazioni dclcuorc 
furono la nxdcsiia sua più principale e più 
frequente. Allora cominciò a procacciar di 
trovare qualche sollievo aTsnoi mali. L'aspet- 
to (tornio induceva a credere che noti d'angu- 
sta d'animo ma si trattasse piuttosto d'una 
pletora, ed il villo Ionio ne fosse la facile ca- 
gione. Si ebbe ricorso a qualche salasso fatto 
di volle in volta secondo che l'nrgcnza pare- 
va esigerlo. Ma nè per questo le palpitazioni 
dii essa vano, » he aitili aiutavano via crescendo, 
in una coi salassi racconta mia \ alesi la tempe- 
ra uza nel vitto eitella bevanda del vino, e 
la donna a mul in cuore si, tua ad ogni modo 
Ubbidiva. Finalmente, le palpitazioni cre- 
scendo assai niiitacccvoli, fu chiesto il parere 
di vari medici, i quali misero in campo una 
lenta infiammazione del cuore e dei grossi 
vasi, ma sopra tulio propendettero a credere 
un aneurisma. Le si ordinò di tenersi in let- 
to, le tu assottigliato mollo il vitto, ed i sa- 
lassi lurono più frequenti. La giacitura supi- 
na in letto le diveniva insopportabile, e le 
palpi lazioui più o meno forti erano ornai con- 
tinue. Fui dimandato del mio parere; alLeu- 
trare nella stanza detl’atiiiualaU , trovando- 
mela di riuipelio, col tronco mantenuto per- 
pendicolare dai guanciali, coperto il seno da 
un semplice lenzuolo, perciò che era d'estate, 
io vedeva il battito del cuore che le faceva al- 
zare ed abbassare considercvolmeute il len- 
zuolo apposto' sul seno, ne quasi parevano 
(Hivsihile che ciò fosse r volli accertarmene 
guadandovi da- vicino. £ra questo uno det 
momenti delie più forti palpitazioni che dava 


al lenzuolo sovrapposto al seno quello alzarsi 
e sbassarsi tanto osservabile. Dalla relazione 
del medico udii quello che ho narrato in com- 
pendio, e alla diagnosi sua d'un aneuiisma 
non osai contraddire per allora. Mi proposi 
dunque innati zi tutto di vedere se e quale e 
quanta diatesi ci fosse, e perciò non solamente 
avvisai che al lutto s'avessero da -lasciare i 
salassi, ma inoltre «la prendersi leggieri dosi 
doppio nelle ventiquait'ore e considerarne 
gli effetti. Se non che queste dosi, per vero 
dire, al valor di due grani, iu una mistura , 
prendendone quanto portava un mezzo grano 
per volta, rii* vi rotto «fittilo nulle, le palpita- 
zioni del cuore e lè angustie del respiro du- 
randole come al solilo. Ma il nullo effetto ap- 
punto mi confermava nella opinione da me 
concepita che ci avesse diatesi di contrasti- 
melo, lasciando stare per allora che fossecj o 
no il vizio precordiale. Andai via rrescciulo, 
e rapidamente, anzi che no, sino a che, giu- 
gneitdo sui dottici grani, alcun sollievo già 
cominciava a mostrarsi e massimamente nel- 
lessersi temperala la forza «ledile palpitazioni 
del cuore. Fu mestieri oltrepassare i trenta 
grani, al giorno per ottenere un notabile mi- 
glior.mteulo in lutto e tale ebe lammalata se 
ne lodasse e procedesse in questa cura senza 
timore ad onta dì quanto male le fosse prono- 
sticato dell a v venir suo. Chi teneva che ci 
lo>se 1 aneurisma si mostrava sollecito assai 
nello iudagare e minacciare ciò che di male 
loppio avrebbe finalmente dovuto produrre. 
Io per contrario, considerando alla cessazione 
totale linaJtiienle avvenuta «Ielle palpitazioni^ 
pigliavo sicurtà a credete che non ci fosse 
aneurisma, e che appuntarla questo lato non 
«'avesse a temere dall'appio nessuna trista 
influenza. Cosi, «on tatuando sempre a«l au- 
mentare la «tose, le palpitimoni del cuore e le 
augustie del respiro si dileguarono, l amina- 
lata (ornò a nutrirsi lautamente^ riprese l’uso 
del cocchio a cut aveva di necessità dovuto 
rinunziare, rivide il teatro e tornò in somma 
al genere di vita a cui era usa da,, sana. Aon 
fu però inai franca «Iella necessità de U’oppio, 
e ne usava ora più ora meno, secomlo che a 
lei pareva tornarle Itene. Cosi durò più anni 
senza che le occorresse alcun mio consiglio, 
et! io la trovavo iu ottima salute ogni qual 
volta ni 'imbattevo a vederla. Fin qui la sto- 
ria appartiene alja Serie prima. 

ColTandar alci tempii, o oh'clM s'annoias- 
se di «pici continuo pigliar oppio, o clic des- 
se retta alle suggestioni degli sciocchi che 
mai non inaurano «li. dar consigli medici, 
certo è che fini «!oU';dlèuersi a sùcciola dose 
giornalieri!! d'oppio, prora»' riandò in vece «li 
aitarsi col vino copìosami'Hlè bevuto, ina 
casalingo. Intanto ella crescevi ogni giorno 
più in cattivo umore, era inquieta, sospet- 
tosa di lutto e garriva a lutti’,» quali l'etto- 



meni erano da quei «li casa lenuti f-.ime «vpe- 
ra del vino, ed in somma l'ammalala era 
considerala come fosse briaca ogni «lì dallo 
smodalo bere di quel suo vino che albi fin 
fine, in quanto ad attivila, certamente non 
valeva pochi grani d'oppio. Lo stalo però 
della donna volgendo sempre in peggio e a 
quando a quando parendo essa divenuta per 
le sue stranezze poro men che maniaca, fi- 
nalmente fui interpellato ili nuovo perchè 
diressi quello che a me ne sembrava, nes- 
sun altro medico, a quanto mi fu assicurato, 
avendola mai esaminata in questo assai lun- 
go intervallo. Io la trovai ili buon aspetto 
come al solito, non avendo mai cessi* to dal- 
l'usato suo nutrimento, e del resto non la- 
gnandosi di nulla. Anche lé palpitazioni di 
cuore s'erano fatte mollo più rade e meno 
violenti, nè i polsi mi davano alcun parti- 
colare indizio di male. In quest 'oscurità di 
sintomi cd incertezza «li cause non consentii 
ad alcuna sottrazione «li sangue che a qual- 
cheduno de'suoi sarebbe parsa opiKirluna, e 
raccomandando soltanto che fosse ben custo- 
dita in letto affinchè ni un disordine succe- 
desse, nè permettendole più che una mode- 
rata dose «lei suo vino usato, aspettai qual- 
che lume dal lernpo. In meno «li tre giorni 
lutto andava alla peggio manifestamente; 
sperimentai allora una leggiera soluzione di 
tartaro slibiato, la quale torte e prontamen- 
te operò per vomito e per se«’csso. A questo 
segno non mi rimase più dubbio che, nono- 
stante la diversità delle appaienzeda quelle 
nelle quali più anni addietro l'avevo osser- 
vata, ella non fosse per ancora caduta in 
una grave diatesi «li coni resti molo. Mi volsi 
dunque di nuovo all'oppio. Ala gli eccessi 
maniaci fattisi quasi continui e furiosi al 
segno che recavano gran molestia alla fami- 
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glia slessa e al vicinalo, fu preso 1 espedien- 
te di trasferirla ad uno stabilimento appo- 
sito. Ebbi cura che il medico del luogo fosse 
informato «Iella storia della malattia degli 
anni passati e «li quel poco che avevo divi- 
sato e*l operato in quegli ultimi giorni. So- 
prattutto manifestai l'opinione mia che se 
salvezza era ancor da sperare si era dal pro- 
cedere coll'oppio generosamente, abbando- 
nando ogni maniera di trattamento antiflo- 
gistico della cui inconvenienza mi ero p» « j— 
caccialo bastevole convincimento. In vece 
fu cre«hito a«l un'infiammazione di cervello 
ultimamente svegliatasi; non fu calcolata 
per niente da chi non poteva conoscerla la 
legge della capacità morbosa chiaramente 
mostrata dalla pronta c soverchia opera zin- 
ne di poco tartaro stibiato e alla continua- 
zione nel rimedio stesso e a qualche salasso 
fu confidata la cura. Il delirio, il vomito, 
il secesso, tutto insomma s'inasprì e Va ru- 
mala la iu brevissimo tempo cessò di vita. 
Nella persuasione che il cervello mostrasse 
la rettitudine della diagnosi fatta si esami- 
nò il cadavere, e con istupore non si trovò 
nulla nè nel cervello, nè in nessuno dei vi- 
sceri delle altre cavità che desse il più lieve 
sentore d'infiammazione. Che anzi il cuore 
stesso e le sue dipendenze furono trovati 
esenti da qual sì fosse indizio di alterazio- 
ne organi a. Fu dunque errata la prima dia- 
gnosi dell'aneurisma, e 1 io trassi dalle fauci 
della morie l'ainiualata con trattamento con- 
trario a quello in cui si persisteva. Nel se- 
condo caso fui incerto, e la mia incertezza 
diede ansa ad uq grave peggiora mento. NrU 
l'ultimo la uiuna fede del medico curante al 
mio suggerimento spense in breve una vita 
il cui termine per avventura poteva tutta- 
via prolungarsi. 
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Prima lex istoriar , ne quid falsi 
dicere andrai, deind ne quid 
ceri non audet, neque suspicio 
fratine sii , ncque simultatis . 

Cic. De Orai. 
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^/jL ssai volte fui sollecitato a consentire la ristampa degli Opuscoli Clinici , che 
negli anni passati partitamente pubblicai nell ’ Opera periodica Annali di Scieuze e Let- 
tere dal 1810 al i 8 i 3 . E veramente nella maggior parte di quegli Opuscoli contengonsi 
fatti sperimentali di tal sorta , che ancor essi debbono servire a gettare i nuovi fonda- 
menti della scienza medica. Era dunque ragione che non rimanessero sparsi come sono 
e quasi sepolti in quegli Annali, i quali , destinati secondo che il titolo mostra a tante 
altre materie , poco andarono per le mani dei medici quando uscivano in luce , ed ora 
non si trovano ornai più in commercio. Nondimeno, se non fosse stato per la delibe- 
razione di chiamare ad esame un giudizio dato intorno alla pratica mia dal Sig. Spren- 
gel, e dovere perciò riferirmi a quegli Opuscoli, da lui medesimo citati in parte, non so 
se mi fossi risolto a raccoglierli adesso e ripubblicarli. Siccome poi in quell Esa- 
me d* un Giudizio eoe. mi è forza altresì di riferirmi estesamente alla Storia dell* 
Febbre Petecchiale di Genova, così mi è parso non disdicevole <T introdurre in que- 
sti Volumi la quarta edizione milanese di quella Storia , esausta 1' ultima che fu 
fotta nel 1 Bt3. 
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Qoeslo giudiiio si lepre ir» una Scrii tara *» arbitrò d' applicare i rimedi che secondo 
che ha per titolo: Sto/o della Medicina nel « i buoi principj erano controstimolanti „. 
decennio i8o5-i8t4, pubblicata ili tedesco nel Cosi il Sig. Sprengel. 

Giornale letterario di Lipsia , e IndotU Ciò che tnlorno a questa materia, nel pe- 
dal tedesco nell'italiano dal Sig. Renato Arri- riodo dall'Autore assegnatoceli anche prima 
goni, traduttore altresì di tutta la precedente e poi, gl’ingegni dei medici italiani abbiano 
Storia Prammatica della Medicina. Egli ap~ aggiunto o tolto, fatto o disfallo, rischiaralo 
pone questa giunta, come un ultimo volume, od ot tenebrato* con argomenti prò o conira, 
alla Storia. Il luogo a cui alludo è il cap. IV, non so, nè saper mi cale; e però, se 1’ abbiati 
Materi i Medica, § i, e lo trascrivo. — nDu- essi in pace e n’abbm io il torto, que’ loro 

v rante questo periodo (|8o5-t8i4) gli effet- libri non lessi, e non leggo. Se eglino sono i 
r> li dei medicamenti continuarono ad essere creatori della così da loro buccinata Dottri - 
n ancora in parte spiegali secondo i principj na del Controstimolo , quale il Sig. Sprcn- 
y> del l'erri lamento. Cosi han fatto a c.i gioii d’ gel in brevi traili la delinea, tal sia di loro; 
y> esempio coi loro Trattati di Materia Medi - unicuique smini ; ione rinunzio la lode, e non 

vi ca G. A. G. Rcmer, Er. Horn, Fr. Wurzer. mi somraetto al biasimo. Se a me e allo Sto- 
n Gl' Italiani vi aggiunsero la loro Dottri - rico Prammatico della medicina toccheranno 
» na del controstirnolo , sotto il quale termi* ancora anni che bastino ( e a lui ne tocchino 
« ne comprendono delle potenze immediata- più chea me e più riposati de' miei ), dirò 
vi mente debilitanti ; dottrina che assoluta- io i fatti quali ho potuto dissotterrarli, e le 
n mente può essere difesa da quel lato e sot- misurate induzioni che mi parve di ricavar- 
vi lo quel punto di vista, in cui si riconosce ne- Egli allora apprenderà le cose genuine sì 
•» che alcune sostanze hanno la proprietà di coinè usciranno dalla mia penna; ne farà, se 
w limitare ossia deprimere le forze organi - così estima , subbielto della continuazione 
r> che prima di eccitarle ad una reazione, della sua Storia; e v’apporrà il venerato sug- 
li Se razione limitante ossia deprimente con- gello della sua censura o della sua approva- 
vi tiuua, ne segue senza dubbio il processo zione. Ma, anzi quel tempo, mi sarebbe parso 
w del controstirnolo. L'acido prussico, la di- dettato di prudenza, se non auco di cortesia, 
ri gitale e parecchie altre sostanze operano in che, in quanto risguarda me, lo Storico aves- 
ti questa guisa. Nondimeno conrien accor- se serbato silenzio, o almeno non avesse osato 
« dare che questa teoria è stata realmente un giudizio definitivo, a pericolo, se mal non 
w spinta tropp' oltre y qualora si vollero ri- ro’appongo, che il giudice storico sia egli giu- 
*» porre fra i controstimoli tutti i medica- dica to avere scritto storia senza materia sto- 
v» menti metallici. Vi si annestò poi uu »oz- rica, e pronunziato giudizio senza previo esa- 
li zo empirismo, per cui sovente ad una ma- me. Che se io non ho sino ad ora esposto al 
n latlia giudicata d'indole astenica G . Ha- pubblico tutto ciò che soltanto a me si per- 
vi sori , V antesignano di questa scuola, tiene d’esporre, e che non ho fidato a ninno 
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<la esporre per me, tanto meno so io come lo tuna mia, non colpa. L'intento mio prinei- 
Storico resta forma (li giudice, e per su» sen- palassimo fu un cercare e rammassar fatti 
lenza m'accomuni alla turba, e chiamimi ben chiari, sicuri , circostanziati, ripetutamente 
anco V antesi finano di questa scuola , e sì mettendoli alla prova quanto più ra’era pos- 
taccimi quasi capo di parte, e forni utor di sibile, nel medicar ch'io faceva in pubblico 
setta, e mendicator di proseliti: tristi cose da negli Spellali e nelle Sale Cliniche di Pavia e 
me abborite , come quelle che per lo -meno di Milano; e ciò per anni molti; cbè non mi 
appannano Ih purezza del vero, che deve brìi- instavano pochi a tentare, chiarire , solida re 
l«r di sua luce sola: c mettono in diffide nia, o distruggere le tante cose, che a mano a raa- 


e ne allontanano i prudenti. Io sono, piacerai 
di confessarlo, meli veloce pensatore e vie 
men veloce scrittore che non mi sarebbe bi- 
sognato; massime se si consideri la materia 
che mi cadde in sorte. Perocché ella era una 
mollo buja c*(l avviluppata selva di fatti, do- 
ve, fra le ver Ine orine fallaci impresse, non 
trovai pur lievemente segnata la giusta da 
seguire per trarneli fuori, c dove l’amor del 
vero ed il timor dell 1 inganno , che amendue 
m 1 ebbi sempre al fìamo battendo la nuova 
Strada, ad ogni passo gridavamo» festina len- 
te; ed arroge, die poro risero a questi miei 
sludj, se non piuttosto uocquero spesso e 
molto, le prepotenti necessità dei tempi. Erro 
di buone ragioni, c piego die dallo Storico 
sieno tenute a calcolo, perch'io mi sia affret- 
tato rosi adagio. Nondimeno so di poter dire 
sudavi et ahi nel seguir 1* impresa ben tren- 
ta lunghi anni, che della vita d'un uomo non 
è piccolo spazio, e ne comprende il meglio. 
Se queste* mie fatiche siano per fruttare un 
po'di bene alla scienza nostra, e se qualcl* 
merito possa venirmene , la imparziale sto- 
ria, qnand’io piu non sia , lo dirà ; che ornai 
fin ch’io vivo .*> 

... cado invidi», dummodo ahsolvar citò*. 

E perciò spero che la mìa fattura istoria scien- 
tifica non sarà foggiata col modello del qua- 
dro decennale del Sig. Sprengcl, e molto me- 
no con quello della Biofiraphie Universelle , 
dove un Biografo anonimo mi ascrisse, già sei 
anni nel numero dei morti, e con pari verità 
Storica notò que lo che io fui e feci fra 1 vivi. 

Certo, se avessi potuto condurre il inio la- 
voro, così come 6i possono molti altri lavori 
scientifici, fuor dagli occhi altrui, nello impe- 
netrabile silenzio (lei gabinetto, sino all'inte- 
ro compimento, colui, che avesse voluto di- 
nanzi al pubblico giudicarne, avrebbe di ne- 
cessità dovuto aspettare eh' io il dessi com- 
piuto al pubblico, o contentarsi di giudicar 
soltanto dei pochi frammenti che ir avessi 
dati. E di frammenti appunto già dati il Sig. 
Sprengel aveva onde contentarsi.’ com'egli se 
ne sia valso il rooslierò in appresso* Quanto 
poi al pubblicar io il lavoro compiuto, prima 
ch’altri molti a loro bell'agio spicciolatamen- 
te il materiale non am ora pubblicalo vedes- 
sero, o Hd ogni modo n'avessero contezza, ta- 
le uou poteva essere il caso per me; ed è sfor- 


no alla industria sperimentale venivano ae- 
corne. Adunque medicando in pubblico per 
tanti anni, per tutti i giorni dell'anno, un 
centinaio, e spesso assai più di malati ira ci- 
vici e militari , d'ogni malattia acuta e cro- 
nica e d'ambi i sessi, era pur forza che ì ri- 
medi adoperali, le malattie in cui li adope- 
tava, il modo, le dosi, le circostanze, gli even- 
ti, le differenze dalla comune pratica, a dir 
breve i nuovi fatti che la sciocchezza e il mal 
talento* spesso trasfiguravano in irnmania 
monstra. lutto insoinma o prima o poi era 
pur forza che fosse udito od anche venuto da 
molti; e i latti e i detti notali da chi voleva, e 
per lo più senza mettervi nè indugio, nè can- 
dore, nè discerni mento , e senza sapermene 
grado, non che dimandarmi sii mi in fas au- 
dita loqui. Che poteva egri! avvenire da dò, se 
non quello che è avvenuto? Ogni veditore e 
uditore vide e notò le cose allo scopo e al modo 
suo proprio; che se è la più fat ile bisogna èia 
più omogenea a chi l’assume, non è per cerio 
la più conducente a vedere e notare il vero ; 
gli uni ne rendettero consapevoli altri, che 
anch’ essi a grado loro quelle cose intesero ; e 
sì nè usò ognuno che volle in quella forma 
che più volle, o appropriandosele o confutan- 
dole, e per ogni maniera corrompendole nel 
propalarle.* . 

Hi narrata ferii nt alio; memuraque lieti 

Cretcit, et anditi* aliquid ootus adjicìt a net or. 

>Di che la realità dei fatti, il rigore delle inda- 
zioni, il linguaggio scientifico parco e sem- 
plice dell' inventore furono travolti e mano- 
messi dallo sciolismo, dalla ignoranza, dai 
pregiudizj dei contradillori e dei ptagiarj, e 
persino ( fa ribrezzo il dirlo, mala verità 
vuole suo dritto ) dalle menzogne di delatori 
spinti c prezzolati ila nascosta roano jiotenle 
che non è più; i quali contaminarono quando 
Tuna qu.indo l'altra delle due Cliniche. Per 
questa guisa s'intorbidò il vero più sempre, e 
quasi si smarrì, e di |*oco non fu cancellato 
dalla memoria dei contemporanei il nome dì 
chi ne dischiuse primo e appianò la via sca- 
brosa; e per questa- guisa surse in quella vece 
il caos, a cui è stato dato il nome che il Sig. 
Sprengel consegna alla storia , e ornai da per 
tutto si ripete, dì Dottrina del Controsti- 
molo de fip Italiani. Or se di questo caos pin- 
ce a lui di farmi antesignano^ che suona 
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guida e maestro , fona è a me il dichiarare 
che noi fui, e noi sono . Il vero non j uù mai 
essere guida e maestro deH’errore. B quando 
l'errore, vestendo qualche apparenza del vero, 
vince la fralezza dell'umano intelletto , e de- 
turpa il vero stesso c lo snatura , coni' è di 
spesso il caso , allora il vero cessa d’ essere 
guida al buon cammino, e l'errore tutto in 
propria balìa corre sfrenato le une o le altre . 
delle false strade, che sono innumerevoli , 
nelle quali s' imbatte. Debito mio è poi eh' io 
dica altresì, che, sceverati dalla turba di cui 
non mi calsc. annovero alquanti amici e ita- 
liani ed esteri, ebe apprezzarono al giusto 
quel poro che da me appresero, e alla oppor- 
tunità se ne giovarono, e me ne sepper gra- 
do; e alquanti allievi , i quali frequentarono 
le mie Cliniche, e lungamente e con amore vi 
studiarono i falli, ed anche al bisogno mon- 
tarono coll’opera loro, mossi dalla nobile pas- 
sione di conoscer il vero. A questi non fui 
avaro di que' lumi ch'io poteva a meglio in- 
formarli delle cose mie e facilitar loro gl' in- 
trapresi sludj. Ed essi appunto, che, al pai a- 
gone degli altri, con più cognizione della ma- 
teria avrebbero saputo esporre al pubblico 
ciò che videro e appresero, ebbero tanto buon 
giudizio e commendevole moderazione da a- 
stencrscnc, rispettando i desideri , se non si 
vuol dire i diritti, dell' inventore. Nou è bi- 
sogno ili qui far pompa di nomi ; ben sanno 
essi eh' io serbo sempre grata ricordanza di 
loro, così come mi conlurta il credere che an- 
ch'eglino, dando opera con amore alla «Uffìcil 
arte a cui mi toccò d' avviarli, talvolta ricor- 
deranno con soddisfazione i chiari esprimen- 
ti delle mie Cliniche abbondevolinente vedu- 
ti, ed i sani precetti, che a direzione della 
pratica ne provenivano. 

Premesse queste, ebe i prudenti lettori non 
riputeranno condannevoli generalità , vengo 
a due particolari gravami, dove lo Storico si 
rivolge a me direttamente; e lascerò eh’ ei si 
accordi o discordi a senno suo , per rispetto 
agl'italiani, intorno alla definizione che loro 
attribuisce della parola controstimo/o , e allo 
ammetterla o rigettarla eh’ egli vorrebbe da 
Un fato o dall'altro, d^i questo o dal quel pun- 
to di vista, affermando, come fu, essere una 
potenza immediatamente debilitante, avente 
la proprietà di limitare , ossia depruper* le 
jorze Organiche prima di eccitarle net una 
reazione : cose che a me non si perlengono, 
cose altissime, superiori alla mia corta com- 
prensione, lontane affatto dalle temperatissi- 
me induzioni mie, e uelle quali non ni 'al ten- 
terei di por bocca. 

Dei due gravami il primo è espresso con 
queste parole: n non di meno conviene accor- 
ti dare che questa teoria è stala realmente 
t» spinta tropp oltre , qualora si vollkzo ri- 
y* porre fra i controstimoli tutti i medica- 
ri menti metallici ■». 


Ch'io abbia spinta tropp' oltre questa asser- 
zione d’uu fatto, lo Storico noi prova, nò 
saprei come il potesse. E che penserà poi 
se gli affermerò che intendo d’averla spinta 
più oltre assai ch'egli non dice? Perocché 
non i soli medicamenti metallici, ma tutto 
quant’è il regno minerale, per rispetto alla 
sua operazione sul corpo vivo, ho annove- 
rato ai «'ori Irosi im oli. Questo è ben altro 
ecresso di quello che da lui veggo appostomi. 
E dico asserzione dì un fatto , non dico teoria , 
com’egli dice, dacché un semplice fatto non 
è una teoria; e questo di cui ora parlo, non 
è nemmeno una picciolin.i parte di quella. 
Dico di più, che di un tal fatto non soli io 
debitore ad alcuna conseguenza per indu- 
zione teorica preconcetta. E nemmeno soli 
io quegli che lo volle ; bensì lo volle quella 
ch'ebbi sempre maestra mia fidatissima, la 
paziente esperienza. Essa me lo insegnò e 
cou fermò quanle volte mi occorse, ed in così 
chiara guisa, che non rimane dubbio a me, 
nè da questo lato rimarrà luogo a correzio- 
ne a chi verrà dopo di me. Del resto, quan- 
to alle leggi fondamentali da me poste della 
operazione dei rimedi, che propriamente sa- 
rebbe quella la teoria , non fa nulla che il 
regno minerale si trovi essere tutto contro- 
stimoli, ovvero si trovasse all’opposto essere 
tulio stimoli, od anche promiscuamente con- 
tenere e di questi e di quelli, così corn’c il 
caso degli altri due regni della natura. So 
da questo fatto, con tutta l'avvedutezza e 
perseveranza sperimentale dimostrato, e di 
cui fino a qui non altro è a dire, se non 
che offre una molto mirabile eccezione, po- 
trà riescire una volta o l'altra qualche indu- 
zione, che allarghi i contini della teoria o 
le cresca qualche utile accessori", ciò il tem- 
po mostrerà quando avrà suppellettile il>k 
tri acconci esperimenti; che per adesso non 
è pur «la pensare a fabbricare ipotesi pre- 
coci intorno ad un punto, «love il terreno non 
è. allò a gettarvi buon fomlamento. Ciò che in 
questo rispetto affermo del regno minerale, 
egualmente lo affermo degli altri due regni, 
ed anco «li ciascuna sostanza in particolàre» 
che io errando avessi collocata dal non giusto 
lato, o intorno a cui rimanessi ancora nella 
incertezza, Quan«lo io andava paratamente 
indagando la serie degli apiat i,{xr dir un e- 
sempio, a me era lutl'iiiio ch’io gli avessi tro- 
vati essere «lo riporre dall'imo o dall'altro la- 
to, tulli o alcuni. E di vero intorno alla china 
lungamente rimasi in inganno, e mi riserbo 
a «Urne «li più altrove, così intorno alla can- 
fora e alle cantaridi; così iulorjio alle piante 
della famiglia delle crocifere e a quella delle 
labiate, tra le quali singolarmente ricorderò 
la menta, che il comune errore pone come sti- 
molo di molla efficacia al pari del cinnamo- 
mo,* e così pure della vainiglia e di varj altri 
aromi, dèi tè, del caffè e di più altri agenti di 




perii nenia del regno vietabile. T quali tatti, noi ione, mi domandano qualche schiarimento, 
nel principio delle mie ricerche., o furono la- Il tartaro sfibrilo si è quello, col quale per lo 
sciati senza esame, o furono male determinati più esemplificano il loro stupore. Adunque 
prima e corretti poi. Imperocché il punto non cape loro compio non ascriva agli stimoli, 
principale in questa bisogna sia nel dimostra- e non ponga ben anco in rima a tutti, un a- 
re che «lue operazioni essenziali si esercitano gente, dal quale otteng«“>nsi lauto pronti e 
sul corpo vigente, le quali hanno tendenza grandi e manifesti effetti. Il tartaro stibiato, 
reciprocamente distruttiva; quindi vuoisi at- dicono, non eccita, non promuove copiosa 
tribuire ciascun agente a quella delle due secrezione Hi saliva e di tutti gli umori del 
classi a cui tocca. Gli errori, che in deternù^ ventricolo. aJdiiccndo alla perfine anco il vo- 
ltare il secondo punto sì possono commettere, mito? E le secrezioni non son elle opera di 
e se ne sono commessi di molti, indurranno stimolo? E il romito non si risolve egli in un 
bensì confusione qu.tnio a quel particolare movimento rovescio dejle fibre del ventri- 
agente o a quelle particolari conseguenze da colo, tanto forte e violento, che bene addita 
ricavarne, e saranno a danno talora dell'arte la gran forza stimolante dell'agente che lo 
e sempre della scienza; ma non riusciranno provo-**? Ecco somma delle somme a che tot- 
mai alla distruzione dei fondamenti della to quelle loro argomentazioni intorno a tale 
scienza stessi, nè «Ielle leggi ohe sono dimo- materni si ristringono Ora ciò torna appunto 
strate derivarne. Questi errori poi sono tali, come «ire: che il tartaro sfihialo stimola il 
che a mano a roano potranno essere ra«ldriz- ventricolo per ciò che producevi certo stto 
zali da chi verrà in processo di tempo speri- effetto, che in generale il produrre un rime- 
mentando. e averolo prima appreso a bene dio inerti suoi effetti** uno stimolare; che ogni 
sperimentare; ciò che sino ad ora pochi me- cosa «*he opera sul corpo vivo, pro-lucendovi 
dici sanno, e niuno dubita di non sapere. Que- pur sempre un qualche effetto, ogni cosa s‘K- 
ste cose potrei chiarire e confermare con ac- mola; e per la più b«eve. che attorte sul cor- 
comodati esempi; ma qui non tolgo a scrivere po vivo è s nonimo di stimolo. Il che ove fos- 
i fondamenti della scienza; solo intendo a far se. non sarebbe mai più da parlare «l’altro 
toccare «on mano che il darmi carico d’avere modo di azione che dello stimolo; nè sola» 
spinto tr op poi tre la teoria per ciò che an- mente vorrebb’essere denegata l'azione coo- 
noverai fra i con Irosi imoti i medicamenti me- tr»st imolaiile e al tartaro stibiato e a tutti 


fallici , é per lo meno un darsi a divedere quanti i rimedj metallici, ma sì ancora ad 
ignaro al tui lo «Irgli sperimenti che mitra»- ogni singolo agente sul corpo vivo; da che 
sero a questa induzione. I quali sperimenti, ognuno debbe per certo produrvi un suo par- 
a coloro che nelle mie cliniche ogni dì li ve- ticolar effetto o di senso ò di moto o di rnec- 
devtfno, per poro che d’arte sperimentale fos- eh essi a. E, s'io parlassi di coni rosti molo sotto 
sero intendenti, riuscivano chiari quanto il questa lampante contraddizione, benroista- 
comportar della matei ia richie«leva, e da est»- rehhe che mi fosse detto averio rinunziato 
marsi tali, che la medicina pratica non n’eb- alla giusta dialettica, o per meglio dire al co- 
be ancora rii siffatta tempera. E rispetto al mun senno. Allora sarebbe senza più «la so- 
ca so presente aggiungerò ch'era no propio di scrivere alla proposizione fondamentale di 
quelli, che ad uno storico prammatico, s’io Biotvu, perla quale egli pone che lutto sti- 
' bene coni prendo il vaio»’ del vocabolo, sopra mola, e sarebbe «la mantenere onninamente 
\ Ogni altro storico ca«lrv» l'obbligo di cono- quella sua un tempo così celebrata definizio- 
scerc ed apprezzare. Ora per contrario, posta ne «Iella vita; di che, da Brown in poi, non sfi 
una cosi assoluta nescienza della essenziale sarebbe mosso, nè mai più si potrebbe nino- 
mal cria storica, bene mi meraviglio come po- vere un passo innanzi. Ma il vero si è m ve« c, 
te*se lo Storico nostro attentarsi a scrivere risolversi quella definizione in un pretto so- 
non dirò 1a «ompiula istoria, ma pur un cen- fisma, in una pelinone di principio, «love è 
no siqierficialissimo delle cose nuovamente assunto per vero ciò che da dimostrar si ri- 
trovate appartenere a«l una scienza, e dei co- mnoqMjÒfìsiiia per nitro ch'io non so se sia 
rollar), anco i più semplici, che il Irò valor di maturato bene «lisveiato e posto in evi«lenza 
quella ue ha ricavalo? da niuno dei numerosi contradditori di quella 

Vero è bene che il Sig. Sprengel non è il dotti ina; ladilove «la tutti i seguaci tu cicca- 
solo nè il primo che siasi fatto le solenni me- mente ammesso, c iic'miei verdi anni ancor 
raiiglie «li ciò ch’io posi fra i controstimoli i io Tammisi quale argomento in lutto rigore 
medicamenti metallici, stanilo ai limiti entro di logica, e a cui non fosse da ap|»orre. E 
i quali esso *i ripara. La stessa meraviglia da così è che oggi ancora lo hanno per fermo 
un pezzo sono uso «li udirmi espressa dai Fo- eglino stessi i contradditori miei ragionan- 
restieii, cultori dell’arte nostra, tedeschi ma»- do, siccome fanno «Iella voluta operazione 
almamente, inglesi e francesi, che mi onorano stimolante del tartaro stibiato e di tanti 
delle loro visite; e di tali cose, non avendone altri agenti. 


se noii uoa molla confusa o falsa o dubbia Se non ch« la presente scrittura non con- 



ceilc che intorno a questo particolare mi 
allarghi più di cosi. Ben io chiederò licen- 
za di dire allo Storico Prammatico, che, 
quando avess'egli avuto in animo di venire 
in cognizione per che modo io giugnessi a di- 
mostrare la forza controslimol.inle appunto 
dei medicamenti metallici, e primamente del 
piu adoperato e contrastato di tutti, il tartaro 
stibiato, la cosa era in sua balìa; a lui bastava 
guardare ad esperimenti miei di lunga mano 
pubblicati, dove gli era data copia di satisfarsi. 
Ed ho ben anche per termo, che, solo che que- 
gli sperimenti avesse considerati alcun poco, 
ne avrebbe subito concluso esser tali che par- 
lano un linguaggio irresistibile, a cui nou è 
logica che valga a dar di cozzo. Ciò poteva e 
doveva egli fare, e sarebbegli tornato a prò. 
Non gli occorreva tampoco d'ingolfarsi nella 
teorica, cioè nelle induzioni che ne ricavo, nè 
dimorarsi intorno alle leggi che vi fondo so- 
pra, uè intorno al modo qualunque com’io 
queste cose esprima. Ora gli sperimenti a cui 
alludo, quelli che appunto riguardano medi- 
camenti metallici; gli sperimenti proprio i 
più chiari e dimostrativi, scelti a bello studio, 
furono messi da ine sotto gli occhi del pub- 
blico nella Dissertazione Delle peripneumo - 
ni e infiammatori* , e del curarle principale 
mente col tartaro stibiato, fino dal 1807, 
anno che è Ira i primi stessi di quel decen- 
nio, di cui egli pubblica il suo cenno storico. 
Ma a quella Scrittura, quasi non fosse mai 
stala posta in lyce, non s'appoggia egli punto, 
nè l’ac c enna tampoco nel dar questo suo giu- 
dizio; e nondimeno vedremo qui innanzi, do- 
ve meglio si converrà, ch’egli conosceva, e 
si direbbe che avesse avuto alle mani l'Ope- 
ra periodica Annali di Sciente e Lettere , ai 
quali quella Scrittura fu congegnata. Di che 
mi è forza meravigliarmi più che mai, e sì 
richiedere al Sig. Sprcngel a che fonte ab- 
bia egli attinta la sua materia islofica? 

Veramente lo Storico nostro non si è messo 
all'assoluto nego della forza con Irosi imo lana- 
te. Negandola ai medicamenti metallici non 
è stato restio di consentirla ad alcuni altri, 
e tra questi all'acido prussico c alla digi- 
tale Or donde proviene una così limitata 
concessione? La digitale, che è quella dei 
due che da più lungo tempo va per le maui 
dei medici quale rimedio d’assai valore, ci 
fornirà lume al bisogno. Molti fra i più av- 
versi alla 1 forza coni rosi imolante ho velluto 
darsi vinti finalmente in riguardo alla digi- 
tale, ed averla quale controstimolo assai pos- 
sente, considerando solo alla sut singolare 
vinù di sminuire la frequenza e la forza del 
polso. Quindi l'attrihuto singolarmenle con- 
feritole di sommo deprimente ( per parlare 
il mal concluso comune linguaggio ); nè da 
altro migliore argomento credo essere mosso 
il Sig. Sprengei a conferire anch’egli una 


tale qualità a questo a preferenza d’ altri 
agenti. E per vero dire di prima giunta ei 
si parrebbe che quel togliere al polso e nu- 
mero e forra di pulsazioni fosse uno smi- 
nuire, un deprimere nel cuore e nei vasi la 
quantità del loro movimento. Ma chi non 
passa dentro alle cose, e le guarda pur su- 
perficialmente , e ne cava consegnile alla 
presta, si mette il più delle volte sulla strada 
dell’errore. Chi leggerà 'la Dissertazione al- 
legata sulla Digitale, compresa fra questi 
Opuscoli, s'irobatterà ad ogni passo nel fe- 
nomeno della diminuita forza e frequenza 
del polso per l’azione di quella; e la fre- 
quenza vedrà essere stala nel maggior nu- 
mero dei casi misurala a rigore. E dove co- 
stui abbia mente capace di ben penetrare il 
valore di quegli sperimenti, quanto alle con- 
seguenze che se ne volessero dedurre d’una 
reale diminuzione proporzionata del moto 
circolatorio del sangue, gli sarà pur forza 
entrare in grave dubbio non la realtà sia 
tutt’allr» dell'apparenza. Imperocché come 
mai concepire che un polso, scemalo di bat- 
tute per modo d’esempio dalle sessanta alle 
venti, il che rappresenta un valore abbas- 
sato di due tetti, sia una realità, dove al 
tempo stesso non si osserva uno scemamen- 
te proporzionato nè di respiro, nè di calore, 
funzioni essenzialmente connesse alla circo- 
lazione, e nemmeno apparizione alcuna di 
mal essere, in somma nessuno degli effetti 
necessari di tanto diminuito numero di bat- 
tute? Alla diminuzione esattamente misura- 
bile della frequenza aggiungi quella soltanto 
all'ingrnsso misurabile della forza del polso, 
che per la digitale finisce col diventare quasi 
insensìbile. Che se uno riputasse que’rari e 
fiacchi battiti, che ancor si lasciano sentire, 
dovere ad ogni modo bastare a mantenere 
in buono stalo la circolazione, la respira- 
zione ed i loro effetti, quegli, per tutto di- 
singanno, ponga mente al caso n.° II, dove 
l’ccresso della digitale giunse a farli tacere 
affatto Nondimeno vedrà che il malato re- 
spirava naturalmente, confessava egli stesso 
dì sentirsi bene, e appunto j er ciò che era 
del petto. Aggiungerò che aveva il viso bene 
colorito, le carni calde., se non più, certa- 
mente non meno del naturale; e così durò 
senza polsi apparenti dalla mattina alla sera. 
Or che è ciò, se non una evidente riprova 
che la circolazione «ontinuava a farsi, e com- 
iutamente, nonostante il perfetto silenzio 
ei battiti al tatto esploratore? Donde con- 
seguita che quel silenzio era soltanto appa- 
rente, ed il moto dei vasi sul sangue si ese- 
guiva tuttavia, se non alla guisa stessa, cer- 
tamente con tutta la necessaria efficacia II 
che procede secondo il granile assioma, che, 
dove l'efletlo sussiste, la causa altresì deve 
sussistere; con tutto che nel caso nostro alla 



esplorazione «lei tatto non ti facesse sentire 
pivi olire il battilo. A conferma ili questa di- 
stinzione, che pongo tra una reale ed una 
apparente interruzione « sospensione del 
molo del cuore e ilei vasi. gli uomini dell'arte 
lion hanno che a memorare i tasi frequentis- 
simi, nei quali per una qualsivoglia cagione, 
come sarchile «li vizio preronlinle, o «li acqua 
nel pericardio, o per altra. se,ci è, iudipen- 
«lcnic «n« o «la operazione meccanica, le pul- 
sazioni del cuore e delle arterie ellettivamen- 
1 e da quando a quando internici tono. Bene 
scorgeranno allora rosa sia la reale intermit- 
tenza di questo movimento, «li cui e il medico 
e il malato aTveggonsi ad un tempo; l'uno per 
la mancanza dei battiti del polso, Faliro per 
la mancanza «li quelli del cuore, onde sente, 
una subita ambascia ai precord j: ambascia, 
che, col prolungarsi delle intermissioni, giun- 
gerà sino alla sospensione lemporaria della 
vita, o a lasciarla ben anco speula «lei lutto. 
Di che, per venire a«! una conclusione intor- 
no a questo punto dirò; che con tulle le stra- 
ordinarie apparenze prodotte nel polso, la 
digitale non isminuiscc o poco o punto il mo- 
vimento reale «lei cuore e «lei vasi, i quali 
sono pure gli organi su cui si «lirehbe che 
adoperi fon maggior possa. Certo è bene che 
ella fa ottima prova «li coni rosi irnolo in tutte 
le maiallic di stimolo; m.i noi fa altrimenti 
col produrre quelle singolari interruzioni, 
sospensioni ed altri fenomeni del polso; bensì 
lo fa alla guisa che il tartaro slibiato c cento 
altri agenti lo fanno, i quali que'fenomeni 
strani nel polso non producono, e nondimeno 
fanno ottima prova quanto la digitale nelle 
stesse malattie. E, per rispetto ai fatti dimo- 
strativi di ciò, mi appello alle Dissertazioni 
apposite contenute in questi Opuscoli. Ancora 
vuoisi ricavare un'altra conclusione, ed è: che 
questa apparente sospensione «lei molo ‘lei 
vasi per la digitale non vai nulla in se a di- 
mostrarne la fòrza coptroslimolante, a quel 
modo che la si debbe intendere; o in somiua 
non vale piò ‘li quello che varrebbe a dimo- 
strarla nel tartaro slibiato la sua operazione 
emetica, e in ogni altro rimedio J'effclto suo 
particolare qual che e'sia, o evacuante o nar- 
ro! »eo o alterante comunque si supponga, no- 
to o ignoto, in una od in altra parte del corpo. 
Per questa ed altra simile guisa eri ano la via 
colorochc credono di «liinostfurc rosi la forza 
coni rosi involante «Iella digitale, e pei; altri 
particolari effetti quella dell'acido prussico. 
Non è questo il filo che mi ha guidalo prore- 
dendo nelle mie ricerche; per esso non sarei 
uscito mai dal labirinto. E allo stesso propo- 
sito ricorderò d'aver io «lue volte notato, fra 
le tanto anomalie del polso nella febbre pe- 
tecchiale, anche la totale sospensione dei bat- 
titi. Nondimeno la diatesi di quella malattia 
è di stimolo, uè io vi adoperavi punto la di- 


gitale. Ora, «e anno la cessazione dei battiti 
può provenire da cause operanti una diatesi 
«li stimolo, ne conseguita che non sarà mai 
da ronchiudersi la digitale produr essa quel- 
reffello coll*» ver operato con ti osti molando. 
Di ciò basti all'uopo mio. e n'ho anche ‘letto 
più che uopo non m'era. Resterebbe clies'in- 
daga>s>* per qual modo avvenga che le arterie, 
cessando «li tare quel loro movimento percet- 
tibile dalle dita dell'esploratore, pur nondi- 
meno seguano a muoversi; che «li vero muo- 
ver si debbono, se elle sono che Cacciano ol- 
tre il sangue, e tengono viva la circolazione. 
Avvidi egli ciò per un conlrarsi e «lilatarsi 
delle arterie rosi temperalo, che non ne se- 
gua urto pen e! libile alle dita? Oppure in tal 
raso le arterie si muoyerebber elleno con un 
andamento progressivo, che s'assomigliasse a 
quelli» peristaltico degriulestini e del corpo 
dei rettili e «lei vermi, da che le arterie non 
mani alio «li fibre a ciò opportune? O il san- 
gue I rast'orrerebh'egli i vasi arteriosi meno 
pel movimento di «(uelli, che per un attività 
sua propria? Forse ponendo io quest i «lubbj 
senza risolverti apro un campo dove i medici 
disputatori entrino a far mostra «tei loro va- 
lore. Ma disputi chi può, e chi meli può pro- 
nunzi subitamente sentenza su quello che 
pur ora apprende,' e che finora vi«le senza 
punto saper di vedere; che, in quanto a me, 
non è questo il luogo <U entrare innanzi in 
materia. Bastimi lo aver memorato ciò che è 
di fallo per ricavarne la castigala induzione 
che ne ricavo. 

Vengo a! secondo gravame, che per ogni 
verso peggio è assai del primo. — « Visi 
it annestò poi n ( alla teoria del controsliino- 
lo ) « un rozzo kmfirisxo, per cui sovente 
ti ad una malattia giudicata d indole ostrui- 
to cu, G. Hasoci. Fan lesionano di questa scuola 
ti arbitrò di applicare i rimedi, clic secondo 
« i suoi principi erano controstimolanti. r>— 
Così egli mi costituisce ad un tempo e ante- 
signano della scuola da lui detta del contro- 
stimolo. non alito merito consentendomi, se 
pur inel consente, fuor d* avere trovalo una 
piecioliua e pressoché inutile frazione di un 
vero, ed empirico nelFesercizio dclFarle. Dei 
quali due titoli, così largitimi cou un tratto 
d'impavida penna islorica, 1’ uno è per ine 
rifiutato, e credo a buon diritto; or vediamo 
dell* altro. 

La medicina greca ebbe i suoi medici em- 
pirici, c l'empirismo fu una «Ielle molle set- 
te, in che la medicina nella sua infanzia an- 
dò divisa. Tra quegli empirici la storia addita 
anco degli nomini benemeriti dell’arte; e la 
sella empirica gfpriavasi del fatto suo come 
tutte l'altro del fatto loro . Forse anco più 
di tulle le altre il poteva, c ne sarebbe in- 
dizio il nome stesso; da che t'pTritpia, che 
suou * perizia, prudenza > esperienza era il 



vessillo sotto cui la setta militar*, e il me- 
dico empirico era colui, che medicinam per 
experientiam tractabat. E quanto allo spiri- 
to, onde quella setta era informata, piatemi 
di addurre Paul orlili la più rispettabile, ed 
è del dottissimo Storico Prammatico stesso. 
Dopo esaminati i principi , secondo i quali 
gli empirici regolavano la pratica dell’ arie, 
conclude. — n Io reputo questi principi con- 
fi trassegni interessanti della penetrazione e 
r> dello studio profondo degli antichi empiri- 
fi ci. Certamente erano questi/to animali assai 
w più «li molti loro teorici predecessori «la Ilo 
« spirito «Iella vera medicina ** . — Cosi la 
traduzione Or avrebb'egli lo Storico voluto 
dire che quel mio «la lui denominato empiri- 
smo fosse, per rispetto ai tempi nostri, di 
quella nobil tempra, «li cu?, per rispetto ai 
tempi d’ allora , dirittamente giudica fosse 
quell’antico ? Ben me ne terrei onorato, e gli 
«li rei lesi us su/n laudari a laudato viro. Ma 
chiunque considererà all* intenzione sua pa- 
lese di gettar in me un biasimo altro che 
darmi ima lode, e peserà inoltre quello epi- 
teto «li rosso, clic è di peso assai, col quale 
estimò di caratterizzare a questi giorni l'em- 
pirismo che mi attribuisce, non penerà a con- 
cludere che m’ illuderei dolcemente, se da 
questo lato gentile pensassi «li appropiarmi 
quella appellazione. Adunque, secondo lui, 
resta ch’io debba esse* e un empirico nel si- 
gnificato a cui il tempo travolse il vocabolo; 
il quale a’ di nostri non suona ornai se non 
uno ignorante dispensator di rimedj, elic non 
ne studia Toperazione, non si briga delle ca- 
gioni nè della indole «lei morbi, non possie- 
de in somma nè apprezza fondati priori pj 
di sorta, pago «li regolarsi colla sola infulis- 
sima scorta d’una larga somiglianza «Ibi casi. 
Debbo essere un empirico poco meno che alla 
foggia della nostre levatrici, che indistinta- 
mente a tutte le loro puerpere danno la emul- 
sione «lei semi di cedro pei' farle dormire, e 
il sai de duobtis per deviar il latte, oppure 
cosi come quei Uebolomi, che, digiuni di 
scienza inedie:) , e soltanto avendosi ficcate 
nella memoria alquante ricette, ad ogni mo- 
do la fanno da medico, spacciandole nei casi 
che a giudizio loro s’ assomiglierehboiio ad 
altri, «love «lai medico le videro adoperale. 
Se cosi è, ed è ben forza che sìa, le parole 
dovendo esser interpretate per quello che 
suonano chiaramente, incumbe a me di ad- 
ditare allo Storco nostro i luoghi , dove 
avrebbe potuto riccamente provvedersi di 
mene istorica molto acconcia per far ragione 
di rio ch’io mi sia in effetto nell’ esercizio 
dell’arte; sicuro come s«ino che una lai mer- 
ce avrebbegli giovato, se scrivendo la sua 
storia Tavcsse avuta a mano; c creilo che sia 
per giovargli tuttavia, caso che gli si oliera 
di potere di bel nuovo meli ere al pubblio 
una sua sentenza intorno a’falli miei. 


Mi bisogna però innanzi fratto fare «ina 
digressioncella, toccante un'asserzione, la qua- 
le, per poco che uno ci ba«li ed abbia appena 
una tintura di queste cose, penerà a credere 
che cadesse dalla penna d'uno storico, e mas- 
simamente d'un contemporaneo. Dice la tra- 
duzione: che sovente in una malattia giudi- 
cata d'indotc astenica io arbitrai d’applicare 
i rimedj, che. secondo i miei principj, erano 
controstimolanti. Or questo è un »p|K>rmi la 
più grossiere e palpabile contraddi/ione tra 
il pensare c Tonerà re, tra i primi pj che in- 
segno e il minio che uso nella pratica: «lirò 
anche meglio, uno appormi un manifesto as- 
surdo. F. di vero, chi sarà «'he possa credere 
ch'io «li mente sana, almeno quale mi tengo, 
ni* arbitrassi mai «T applicare nelle malattie 
giudicate asteniche rimedj contras ti molanti , 
mentre dimostro io stesso essere la forza oon- 
trostiinolante che le genera e le accresce. 
Nè in tanti anU) di pubblica scuola clinica, 
ne in mezzo a tante imputazioni, bugie, me- 
lensaggini, sparse a sviare e rorroiiq*ere il 
giudizio ch’altri avesse voluto «lare della mia 
pratica, niuno mai. ch’io mi sappia, osò far- 
mi una tanta accusa . Nè so m «tiro «T aver 
dato sentore onde si pensi ch'io mai m' ac- 
costassi alla mal tczza del siìnilia simifibus , 
venuta aneh’essa «li questi giorni a lordar le 
pagine della istoria della- medicina, e che ap- 
punto Consiste nellb applicare rime Ij della 
stessa indole delle cause «lell* malattia. Può,, 
darsi che della malattia io erri l'indole, e rosi 
erri il rimedio; raa Terrore, secondo i mici 
principi sarà presto avvertilo, come non lo 
sarà così agevolmente secondo la comune pra- 
tica; nè questo si dirà un arbitrarmi. Anco 
può darsi che in dubbio caso io tenti di pro- 
posito deliberato la via incerta; ma il tenta- 
tivo. se avverrà che sia fatto col non giusto 
rimedio, sarà temperato con quanta si può 
umana prudenza, non avendo il medico pre- 
videnza sovrumana; e neppur ciò si potrà di- 
re un arbitrarmi a fare' deliberatamente lo 
opposto «li quello, che, secondo il caso da me 
determinato, avrei dovuto; che anzi il rego- 
lar siccome faccio il tentativo, gli è un fw*r- 
fezionamento che V arte per me riceve «In Ila 
scienza. A volere, per rispetto a questa sin- 
golarissima asserzione, uscir «li stupore, si 
converrà dire per lo meglio che sia errore 
di stampa, e doversi leggere stenica in luogo 
di astenica , od anco stimolante in luogo di 
controstimolante, fc vero che nello Errata 
un tanto errore non si trova correi lo nè per 
T un verso nè per T altro; è vero che quel 
dire ch'io arbitrai non consuona guari colla 
correzione ch'io propongo; ed è vero final- 
mente che lo Storico, nel riferire e giudicar 
le cose mie, tanto erra, e si «là a divellere 
tanto digiuno della suppellettile dei fatti, e 
perciò tanto dispari alia impresa, die non 
ripugnerebbe il supporre lo uver egli detto 
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anche rio che a niuti modo io non amo sop- 
porre che avesse. Pur aondi meno, sia che 
vuole, io sto per l'errore dì stampa, e più 
presto nella traduzione che nelloriginale da 
me non veduto; e tanto più ci sto. quantochè 
la traduzione italiana di tali errori oltre ogni 
derni ia ribocca. Che se mai il Sig. Sprengel 
mantenesse quella essere la lezione ver *, pre- 
go che m 1 illumini e me ne mostri il fonda- 
mento, ond'io da lui apprenda del fatto mio 
tal cosa, che non passò rati, e panni che non 
debba mai passare (»«r la cruna del mio cer- 
vello. Ritorno sulla vita. 

Se la mia pratica sia un rozzo empirismo 
è una quislioue di grave momento, la quale 
però si |>otrà leggiermente sol vere per la sa- 
via massima ex operibus, nè si potrebbe al- 
trimenti. A me poi tanto piò si addice di 
sottopormi a questa maniera di soluzione, 
quantochè, incanutito nell'arte, e noverando 
alquante e solenni opportunità che rat toc- 
carono di esercitarla, trovo di potere di quel- 
le valermi adesso a mostrare irrecusabilmen- 
te ciò ch'io m'abbia fatto fin da tempo, 
quando non mi sarebbe pur cadalo nel pen- 
siero che venisse un dì, in cui pq celebrato 
storico dell i medicina, me vivente, tassas- 
se mi di rozzo empirismo. Delle opportunità 
a cui alludo scerrò per la prima la più solen- 
ne . Sulla fine del passalo secolo trattai e 
scrissi la Febbre Petecchiale di Genova, che, 
singolarmente nelle strettezze del memorabile 
l>lo co, essendo io medico militare, inferocì. 
Quello è a tutto rigore libero di medicina 
pratica, e quella pratica è appoggiata pro- 
priamente in lutto e per tutto alla teorica 
mia. Adunque a gran ragione possiamo fer- 
marci un pochetlo guardandovi per entro, al- 
fine di trovare il come e il dove io v' abbia 
annestato un rozzo empirismo . La prima 
edizione cadde l'anno iboo. Una traduzione 
in tedesco ne fu subito pubblicala in Vienna 
nel i&o3 . Un» seconda edizione milanese 
avvenne nel 1806; una terza nel i 8 i 3, e non- 
dimeno una quarta mi si domanda ed è com- 
presa nel presente Volume. Tutte e tre le 
edizioni milanesi furono copiose, nè già fatte 
a mie spese. Nel 1817, o in quel torno, quel- 
la storia fu ristampala in Napoli, e, secondo 
l'uso de' librai italiani, a mia insaputa. Pa- 
rimente una versione francese ue fu fólla a 
Parigi , e pubblicata uel 1820 . I giornali 
scientifici e medici, sin dalla prima edizio- 
ne, ne (tarlarono a posta loro; ed altresì altri 
scrittori, o censurando o opprovatido, dis- 
sero al pubblico quello che ne sentivano. Im- 
perocché appunto di que' tempi un metodo 
curativo lutto antiflogistico, nel tifo petec- 
chiale così detto, ed estimato malattia in 
sommo grado astenica, si ebbe per una no- 
vità e audacia straordinaria, lo serbai silen- 
zio, lasciai dire prò t contro, e abbandonai al 


tempo l'ufficio di appianare il sentiero all* 
verità. Le quali cose non sono qui dopo tanti 
anoi ricordate per millanteria, ma solo per 
rilrarne una irrecusabile conseguenza che mi 
è necessaria, ed è: che quel mio libro indu- 
bitatamente si divulgò assai in Italia e fuori; 
laonde si può credere che nella generale opi- 
nione dei medici, c ben auro dei dissenzien- 
ti, non s' acquistasse taccia d' esser opera di 
rozzo empirismo. Se abbia in se pregio reale 
corrispondente al divolgamento, per ora non 
cerchiamo; chè altronde del molto o poco 
pregio d'un libro non è sempre giusta nè sola 
misura il molto o poco divolgamento. 

A dispetto però del mollo divolgamento di 
quel libro,e quantunque nel periodo dal i8o5 
al 1814 cadano appunto due delle edizioni 
succennate, e eh© quella viennese preceda ap- 
pena di Ire anni il periodo di cui si tratta, 
forza è conchiuder per vera una cosa al tutto 
inverisimile, ed è: che allo Storico Pramma- 
tico nè per gli occhi nè per gli orecchi non 
entrò notiaia inai della Storia della Febbre 
Petecchiale di Genova Questa così meravi- 
gliosa conclusione negativa si rileva subito 
alla pag. 1 12 e seguenti dello Stato della me- 
dicioa , ecc , dove l'Autore, inteso a minuzio- 
samente rammassar ciò che in quel mezzo 
teinp > fu scritto intorno al tifo da lui sp- 
igliato militare , che in somma è la petecchia, 
ti schiera beusl dinanzi una buona ventina 
di nomi tedeschi, la più parte di poca o nis- 
suua celebrità, e ve n'incastra qualche fran- 
cese e inglese, ma non un solo italiano; e di 
ine. anziano scrittore di tal epidemia, che 
nella storia militare di quella famosa cam- 
pagna sarà ricordata, non pronunzia verbo. 
Veramente il Traduttore ha egli procacciato 
di snellire in pèrle alla mancanza, ponendo 
in una dolere Ila alla pagina 1 14 alcuni nomi 
italiani, i quali per altro non saprei definire 
quanto siano degnissimi di storie; ma nem- 
meno a lui occorse alla memoria linome mio, 
sebbene siagli quanto mai nolo; del che altri 
si meravigli, io 110. 

Prego ora la compiacenza del Sig. Sprcn- 
gel, se questa mia preghiera giungerà sino agli 
oc hi suoi, che voglia avere la Storia della 
Febbre Petecchiale di Genova qual primo do- 
cumento, che gli sottopongo, nella quistione 
che sono per agitare con esso lui; ne mi tac- 
cierà, spero, d'indiscreto, se qui glie ne pre- 
sento una succintissima analisi. Senz' altro, 
dal lungo uso di legger libri avrà egli con- 
tratto la buona abiludiue di correr subito col- 
rocchio e donare alquanta attenzione al fron- 
tispizio, e sì mi do a credere, che, nel caso 
nostro, non guarderà con indiflVreuza alla 
epigrafe messavi : Post morbum bene per- 
spectum et eogniium sericm curandi orisi- 
natasi meditari , ne>/ue ab ea abstfue gravi 
causa recedere. Ancora tengo per certo do- 
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Tergli occorrere alla mente, che, se V Autore 
non è «lei bel numer uno di qne’disapp nso- 
ti, che pongono una epigrafe ad un libro coi- 
rne sif;num ad tahernam , abbiavi molto pen- 
satamente posto questa cosi singolare, quale 
brevissima ed autorevole indicazione dello 
sco|K) a cui . mirò. Or quella sentenza, non 
cbe possa mai tirarsi a significare rozzo em- 
pirismo, è grave «lei più esquisito senno ba- 
co ni a no, il quale io estimo alla medicina stes- 
sa valer meglio incomparabilmente del sen- 
no «P Ipporrate medico. Adunque e’si vuole 
un poco vedere, se io, che col porla in fron- 
te al mio libro dimostrai di avere avuto in 
animo d'up propi armene il senso e giovarme- 
ne, bene rispondessi col fatto» tale mio di- 
mostra mento. Che se si troverà avervi io be- 
ne risposto, vaglia il vero la quistione del 
rozzo empirismo , almeno per quanto sia «lei 
procedere curativo «la me tenuto in così gra- 
ve e disputata malattia quale la petecchia si 
è, l'ingenuità del Sig. Sprengel concederà do- 
ver essere risoluta contro di lui. 

Il luogo «li quella Storia, che comprende e 
mostra l’andamento della 1 pratica adoperata, 
si conclude colte seguenti parole: *» Tale è 
v dunque a parer mio il risultalo della severa 
t> analisi dei fatti caduti sotto la mia osser- 
vi vazione: la diatesi «Iella nostra febbre epi- 
« «lemica è indubitatamente slehica: la causa 
« principale sta nella operazione stimolante 
« d’un miasma o d’un contagio ricevuto nel 
sistema; il metodo curali vo«lebb'esscre de- 
li hililanle, con quella moderazione voluta 
n «lai necessario periodo, entro «mi «; limitala 
11 Tazionc di quella materia ni orbi fica «.Que- 
ste chiare conclusioni racchiudono la somma 
del pensato e dell’operato da me. Nè già vi 
arrivai col considerare sole di per sé le appa- 
renze ond'era vestita la malattia; ma si collo 
esplorare, quanto era da me. la operazione 
«Ielle cau>e vere, e collo attendere agli effetti 
«lei rimc«lj messi in opera e prima e poi, dai 
quali sapeva io bene ciò che in ogni caso «lo- 
vessi aspettarmi. Per tal guisj io procacciava 
di adunare dinanzi agli occhi «Iella niente lut- 
to ciò che mostrasscmi morituri bene perspe- 
etn/n et cognitum , cioè la indole giusta «Iella 
malattia, prima condizione voluta «lalla sen- 
tenza baconiana. Errai ne' primi tentativi se- 
guendo la dominante opinione do’tcmpi, e 
l'error mio accuso io stesso apertamente. Non- 
dimeno que' tentati? i, anao nel non-consegui- 
nieuio «Iella spenta meta, essendo stili isti- 
tuii i (e ciò panni valer la pena che lo Storico 
noti) per cosiffatto mo-Jo che riuscissero a 
qualche bene, riuscirono in effetto a svilup- 
pare l'incognita del problema, a rivelarmi 
l’errore a cui mi era lascialo trascorrere, e ad 
aprirmi la giusta via dapprima fallita. Qui 
dunque cadeva, e misi in aito il divisamente 
acquei*., absque gravi causa ; reputai che la 
dissoni Opere 
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grave causa , additala dal non felice esito, 
fosse manifesta; non mi ostinai alla fog- 
gia dei presuntuosi nella cre«len*a di non 
aver erralo, e non dover rece«l ere; c al tutto 
abbandonai quella seriem curandi , che «la 
principio aveva meditata come la più accon- 
cia stando alle apparenze sintomatiche c alla 
l«-orica e alla pratica «lei più, che di que’gior- 
ni apertamente spalleggiavano la cura sti- 
molante nel !;fo petecchiale. Nè ciò basta: un 
prezioso correttivo alla solita versatilità dei 
comuni metodi di cura parventi di veder chia- 
ro nello aggiunto ordinatam, appiccato al se- 
riem curandi, e volli farlo avvertire all’occhio 
mediante la diversità del carattere ( perdoni 
il lettore queste, che pajono, ma non sono mi- 
nuzie); e più dì tutto volli mostrare cqI fatto 
«piani’ io lo apprezzassi al giusto valore, c 
perciò all’uopo mio me ne giovassi. Il rnio 
metodo curativo fu dunque, s’ io gitidiro «li- 
rittamente, non tumultuario, e nemmeno «la 
rozzo empirico, nè da «logmalico pervicace ; 
ma ordinalo, conseguente dal principio alla 
fine, c mirante sempre 9I giusto scopo, alfa 
distruzione della «liatesi, fondamento primo, 
benché non unico, su cui jiosare la cura «l'un» 
malattia. Non mi lasciai andare a leggermente 
cangiare le indicazioni dall'un giorno all’altro, 
per variamento di sintomi o per successione 
di epoche varie sognale, come si fa spesso, 
uscendo dalla retta via per correr dietro a 
mentite larve. Gli antimoniali, che sono ap- 
punto de* primi fra que’ rinftedj metallici, ai 
quali attribuii, c secondo il Sig. Sprengel 
avrei malamente attribuito, la qualità di con- 
trostimoli, furono essi che cominciarono, e per- 
ii ussero quasi soli al suo fine la cura d’una 
diatesi di stimolo. Nè altre variazioni io vi 
facevo se non «li crescerne n scemarne le dosi, 
secondo le leggi, che fin d’allora aveva sco- 
perte, della capacità morbosa. E in ciò consi 
steva per me lutto Tandamento dell'opera cu- 
rativa. Che se ora i purganti v'arr«>si, ora 
passai allr sottrazioni «li sangue per salassi o 
per sanguisughe, e raccomandai sempre la co- 
piosa brvan la acquea e la rigorosa elicla, tutto 
queste «’osc erano anch’elle parli integrali «lello 
stesso trattamento antiflogistico, e tutte insie- 
me' costituì vano la seriem curandi ordinatala. 
Anco [«osi mente nel mio procedere alla pecu- 
liare iu Iole della petecchia, la quale, come altre 
malattie frebbrili esantematiche, soggiace ad 
un periodo nc« ossario, se non esclusivamente, 
«■erto più manifestamente «li altre malattie; 011- 
dechè, sebbene di carattere infiammatorio, ha 
le sue differenze dalle semplici infiammazioni, 
lìi che posi una massiina «li pratica, che fu poi 
spesso ed utilmente da altri inculcata dalla 
cattedra, e messa in allo presso i ma Iati, cd è: 
« che nella cura della petecchia convien debi- 
ti tàtare 11 (sit venia verbo, che ora ricuso t o- 
me nou congruo alla idea che deve rapprcscu- 
: >9 
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lare), * ma debilitando conviene serbar modo 
* e dar tempo «. Mi sono attribuito il merito 
Jel felice esito d'un tal metodo curativo, che 
d'allora in poi sempre adoperai, e posso dire 
essere in Italia ornai da più anni divenuto ge- 
nerale. In altro libro con fermerò appositamen- 
te, pei confronti numerici della mortalità, 
quello che accenno dell'esito. Intanto il hn 
qui esposto intorno al mio operare in pratica 
p.irmi più che sufficiente onde il Sig. Spren- 
gd provi il desiderio, e senta dirò anche il bi- 
sogno d'esaminar egli quella mia Storia, e 
guardare ai casi particolari ivi distesamente 
narrati ad esempio. La qual cosa amerei che 
egli facesse non con quella indulgenza, di cui 
troppo è liberale verso i non meritevoli, ma 
« olla severità della critica imparziale. Fatto 
il quale esame corregga di jioi o confermi 
I ondatamente quel suo giudizio; e sappia il 
pubblico se un tal metodo curativo debba, 
per sentenza dello Storico Prammatico, andar 
diffamato colla denominazione di rozzo em- 
pirismo , o se per avventura non gli additi lo 
stretto dovere d'uno storico, di segnare cioè 
l'epoca, in cui avvenne, e scrivere onorata- 
mente nella storia il nome di quegli, a cui è 
dovuto un perfezionamento dell'arte operato 
io 1 principj giusti della scienza. Basti della 
petecchia. 

Seguiterò procacciando altra suppellettile 
da porre dinanzi agli occhi delio illustre Scrit- 
tore della Storia Prammatica, affinchè se ne 
giovi a confermare o riformare quella sua sen- 
tenza, allora quando Poccasione porterà ch'e- 
gli torni a parlare al pubblico di tali cose, 
{tue citazioni fatte da lui mi riguardano e 
stanno in calce al passo sovr.illcgato, opportu- 
nissime al bisogno. Amendue si riferiscono 
agli zinnali di Scienze e Lettere; perora 
guarderò alla prima, che addita il Voi. a.° 
pag. i&j, tlovc sta il mio scritto — Dell'Azio- 
ne della Digitale sul sistema vivente . — 
Ora quello scritto appunto offro io alla di lui 
lettura. Sé altri se ne meravigli, quasi al Giu- 
dice Storico offerissi da leggere un documento 
che si dovrebbe credere aver egli da capo a 
fondo letto e ponderato per ciò che lo Citò 
( nota licne lettore) a fondamento del pronun- 
ciato giudizio. Dove al contrario da quanto 
sono por soggiuguere riuscirà manifesto ch'e- 
gli noi lesse affatto, coniechè il citasse, e la 
Mia fu pretta citazione di citazione* L'argo- 
mento della digitale parendomi di uojs pic- 
« iola curiosità al di d'oggi, e di mollo pregio 
iti sé, alquante cose noterò qui in aggiunta 
alle altre già dette c poco prima in questa, e 
da un pezzo nefla allegata Scrittura; e soprat- 
tutto mi farò un dovere di additare allo Sto- 
rico il giusto uso che avrebbe potuto o fors’an- 
ro potrà fame all'oggetto di cui si tratta. 

Agli eccellenti rintedj , dei quali la medici- 
na è venuta ricca neU'uliium metà del passalo 


secolo, annovera egli a buon dritto la digitate, 
e nel Voi. X della Storia Prammatica le doua 
quattro pagine, ìS^-iGa. Gli amatori della 
particolare istoria, pur sempre mollo giove- 
vole, di quei rimedj, che per la grande effica- 
cia in genere, o per qnalcne virtù in ispecie, 
vennero in grand'auge, c furono di necessità 
subbie! lo d'assai dispute di parole e di gravi 
contraddizioni nei fatti, ed ottennero a vicen- 
da esuberanza e di biasimo e di laude, avreb- 
bero sperato che la industria storica del 
Sig. Spreugel si fosse esercitata un poco più 
in là del passato secolo, indagando per quanto 
si può da' suoi primordj l'uso medico di que- 
sta pianta. Egli avrebbe rinvenuto un suo te- 
desco, scrittore di medicina e di botanica da 
quasi tre secoli, Jorlocus Harchius Monte n- 
sis (di Berg), medil o a Strasburgo, autore di un 
libro non spregevole per que tempi— Enduri- 
dion mediami sinipliciurnftrmacorum >quak 
in usv sunt ecc. con altro titolo apposto ad 
altra pagina — De simpticium medicamento- 
rum J'acul tati bus , quorum est in offici.ms 
uscs potissisium. Basii. i5^3, degno per av- 
ventura della di lui attenzione. Questi era 
contemporaneo ed estimatore di quel Gerola- 
mo Trago, onorevolmente menzionato nella 
lidia II istoria Rei Iler bacia dello stesso 
Sig. Sprcngel fra i primi bolauici del secolo 
decimoseslo, il più aulico che abbia fatto 
menzione «iella digitale, di cui descrive due 
specie, la Purpurea e Y Ambigua. Or quanto 
alla notizia di questa pianta come scopo della 
botanica, credo bene che nella Jlistoria Rei 
Iler barine sia toccalo il segno. Ma quanto a 
rimedio, che è oggetto delta storia medica, 
non direi che lo fosse. Imperocché la digitale 
debb’esserc stata cognita e adoperata anche co- 
munemente, almeno in Germania, d'assai più 
lunga mano, se colesto Marchio, il quale tolse 
a mostrare le piante medicinali de' suoi tempi 
die già erano ricevute fra i medici, e perciò 
serba vausi all'uso ordinario in oj/icinis , toc- 
candone in versi Ialini le virtù comunemente 
conosciute, e aggiungendovi in prosa un poco 
di descrizione botanica c qualche altra noti- 
zia, potè della digitale scrivere come segue : 

Ali* » erge t, purgai, potala que incimrua fu udii, 

Kt suppurato* esonerare potest. 

Hoc lifn vulnerihii* seuiper uiedicaiiieu Labe lo, 

Aut bibe quo mole* inde lienis eai. 

Afferma poi, in rispetto alle qualità elemen- 
tari, che cale faci t y e addila le due specie da 
lui conosciute, Ir» Purpurea e la Lutea. Egli 
non memora la virtù diuretica, e pare che i’a- 
VTebbe memorala, se a’ suoi dì la si fosse co- 
munemente saputa, cosi come dice di altre 
piante,» modo d'esempio delle radici del Mau- 
ro, che 

Criuam celeri cograi discendere cursu. 
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Nondimeno dallo attribuirle che fa virtù a- 
sf ri niente, purgativa, emmenagoga, e deo- 
struente della milza, già si viene a compren- 
dere la molta operazione fin d'allora conosciu- 
ta, ed ammessa per cosa ovvia, della digitale 
sui visceri del ventre. E qui la verità slorica 
vuole che sia corretta l'Affermazione «lei Si- 
gnor Sprengel, che la digita \efiosse per /W- 
dietro riguardata come una piunta puramen- 
te venefica (loc. citai.) Che tale fosse non l’af- 
fermarono, ma l'ebbero solo per sospetto, in 
tempi poco lontani dai nostri, Boerhaave ed 
Haller, non altronde conghielturandolo che 
dal sapor acre e dalla qualità emetica. Che 
poi ne'terapi più addietro fosse guardata come 
puramente venefica non saprei su quale au- 
torità si potesse foudare. Certo è che nei ri- 
portati versi, i quali in questo particolare pa- 
jonnii l'autorità fiuor conosciuta la più antica, 
non è punto parlato di qualità venefica; qua- 
lità, che quello scrittore non manca di notare 
delle piante nella terapeutica di que'dì am- 
messe per tali; e, se non sempre uei versi, 
lo dice nelle annotazioni. Le piante aulica- 
mente riputate venefiche, sebbène ancor esse 
anticamente ricevute in uso medico, erano 
di ben altra potenza della digitale; erano quel- 
le ascritte, secondo il vetustissimo linguag- 
gio terapeutico, alle frigide in terzo o quarto 
grado, l’aconito, floscia ino, la cicuta, cc. On- 
decbè, parlando di quest’ultima, egli avverte 
che Refrigerai valide cicuta , atque adeo ve- 
nenum est\ e, ciò che noto per passo, si è 
che remedium adversus ilìud vimini est me- 
racum : consiglio più vecchio assai dei tempi 
dell'Harchio, e senza dubbio mollo migliore 
di quelli che a questo proposito «'giorni no- 
stri leggiamo nella Tossicologia del Sig. Or- 
fila. Ma di ciò sìa che può, giova osservare, 
clic, siccome alla soppressione dei mestrui e 
«Ila gonfiezza della milza e di altri visceri 
addominali non di rado s’accoppia in proces- 
so di tempo l'idropisia dell'addome stesso o 
della cute (due idropisie che più spesso deb- 
l’allre avvengono e più corrono all’occhio), 
perciò si comprende come, col lungo adope- 
rarla in quelle malattie del venire, se ne deb- 
ba aver veduto una volta o l’altra anche nello 
idropisie l’cfielto diuretico. Per tal modo 
quell'effetto,, non visto anticamente, dev'es- 
sere venuto sottocchio per ultimo, e di poi 
fra gli attributi delta digitale ebbe moderoa- 
mentc la preminenza. E di vero non panni 
che in Inghilterra stessa, neppure nei primi 
anni del passa lo secolo, fosse presentita questa 
virtù diuretica della digitale, che vi fu tan- 
1o decantata trenta o quarant anni appresso. 
Nelle Transazioni Filosofiche per Panno 1720 
Blair, scrivendo intorno allo scuoprire le vir- 
tù medicinali delle piante dal guardare al loro 
ahi io esterno., adduce ad esempio la digitale 
c 1» graziola, come quelle clic appunto per 
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l'analogia deH’abilo esterno mostrano virtù 
analoga, aroendue essendo emetiche e purga- 
tive. Che se della digitale avesse conosciuto 
lo speciale effetto diuretico, che non compe- 
te punto, o al paragone assai meno alla gra- 
ziola, forse si sarebbe avvisto come qui il 
suo argomento, cavalo dalla esteriore analo- 
gia, zoppichi alquanto; nè sarebhongli man- 
cali altri più accomodati esempi con cui ap- 
poggiarc il suoassunto, se avesse voluto. L’In- 
glese Millmann, che della idropisia scriveva 
appositamente nella seconda metà del secolo 
deciinoltavo, e soprattutto andava in cerca di 
nuovi rimedj diuretici, della digitale non sep- 
pe. In Francia la digitale, come diuretico o 
altro, ebbe via meno fortuna che non in In- 
ghilterra. Nella Materia Medica di Licutaud, 
accumulatore poco giudizioso d’ogni generazio- 
ne di rimedj semplici e composti noli quando 
scriveva, cioè assai oltre la metà del secolo de- 
ci mot lavo , la digitale non è tampoco men- 
zionata nè fra i tanti diuretici, che ivi leg- 
gonsi, nè sotto altro capo. E il non aver es- 
sa ottenuto colà, di que'terapi, nè fama, nè 
uso alcuno medico, per avventura si fu dalle 
funeste prove fattene sulle meleagridi fin 
dal 1743 da quel Salerne, menzionato nella 
Storia Prammatica, se non per questi, per 
certi altri sperimenti tentali sui majali colla 
segale cornuta. Sia o no, fatto è, che, guar- 
dando all * flistoire tintarelle des Plantes , 
continuazione della grande opera di Buffon, 
trovo scritto che la digitale est un purga- 
ti f violenta doni heu re use me ut la M ede ci- 
ne use peu; così mostrando l’Aulor francese 
d’aver ignorate nel 1806 le esperienze di 
Withering e degli altri Inglesi fatte nella 
seconda metà del precedente secolo, soltanto 
sapeva che in Inghilterra on l'emploie as - 
sez frequemment pour guérir C cpilepsie. In 
altro scritto, dove mi tornerà meglio che non 
in questo, mostrerò quali siano stati negli 
anni appresso in Fraucia stessa su questo 
argomento i meriti del Compilatore dell’Ar- 
ticolo Digitale nell ' Abrégé du Dictionaire 
des Sciences Medicale*. Si attribuisce poi. agli 
Italiani lo adopera ria comunemente come vul- 
neraria; e così presso lo scrittore francese 
succitato si legge che les I tal ieri s regmrdent 
crtte piante corame vulnerai re , et i emploient 
dans le traitement dtsplayes. E il Sig. Spren- 
gel la ammette pur egli, fidandosi a quanto 
è asserito in un i Materia Medica pubblicata 
in Parigi nel 1770. Inguanto a me, che in 
gioventù mi occupai d elio studio altresì del- 
la chirurgia, c visitai le più celebri scuole 
d’Italia, sen?a voler negare la tosa, dirò di 
certo che nou so d’aver visto, nè udito, uè 
letto mai di quest'uso presso di noi. Nè mi 
par guari da credere che siaci stalo in tem- 
pi più lontani, quando i rimedj dappertut- 
to, e più in Italia, erauo attinti alla gran 
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fonie di Galeno e «quella di Dioscoride com- 
mentalo dal nostro Mattioli. Imperocché nè 
quei due Greci' uè il commentatore italiano 
dì Dioscoride, il più erudito botanico dc'ten - 
l>i suoi' ed anche medico valente, non dir. 
scr verbo della digitale, nè tampoco addi- 
tarono sia sotto '1 nome di Campanula syl~ 
veitris , come la dissero il Trago e 1’ Mar- 
chio, sia sotto quello di ^txvtc OpuiU^ nome 
datole inoltre' non so con quanta ragione, 
«IMI' March io, che pur le dà quello Ialino di 
Digitalis, e quello tedesco di fikgcakuaut 
e quello francese di Nerbe aux clochcs. Del- 
la fiaccarli poi di Dioscoride opportunamen- 
te si nota nella //istoria Rei Nerbante , che 
male interpretati sunt qui ( cam specie m) «W 
Di citai evi Thapsi, ut Lacuna et Mathiolius - 
ve l ecc. crediderunt (i), mentre quella fiac- 
car! s è il Gnaphalium san guineani. Ma co- 
me mai e il Lacuna e il Mattioli vadano se- 
condo che pare (La questo passo, annoverali 
a coloro che errarono pigliando la Baccaris 
di Dioscoride per la Digifalis Thapsi , non 
so. E del Mattioli tanto meno, quanto che, 
al ricever egli tale pianta da quel Lacuna spa- 
glinolo, chedi que'dì era medico di Giulio 111. 
e primo l'aveva ritrovala nelle campagne di 
Roma, racconta d 'esserne stato lieto oltre- 
modo, conoscendola per la vera Baccaris di 
l>ios(orkle, tanto desiderosamente da luì cer- 
cala, nè mai potuta ritrovare, la generalità 
dei botanici d'allora prendendo per essa al- 
tre piante; e cosi la descrive e ne fa rilrar 
la figura, non altro nome dandole se non que- 
sto, conservato ancora fra i botanici. Più in- 
nanzi poi, nella prefa la / Ustoria Rei ffer- 
bariafy dove sì annoverano le piante o de- 
scritte «lai Mattioli pel primo, o da lui me- 
glio distinte e delineate, veggo la conferma 
della opinione che la Digitalis Thaspi sia 
la Baccaris a Lacuna rnissa. Nelle quali ro- 
se io non tu 'attento d'entrar più innanzi: ba- 
stimi lo aver chiarito la digitale essere stata 
del tutto incognita e di nome e di fatto al 
principe che era della botanica di que'lempi 
fra gli Italianli almeno, Del resto lo Scritto- 
re benemerito della H istoria Rei Nerbar ice 
abbiasi queste mie brevissime in conto di 
parole oziose, che l'occasione lascia cader dal- 
la penna a chi lo ameno studio della bota- 
nica fu già in amore, c da gran pezza lo ab- 
bandonò. Ora, rientrando nell'argomento di 
mia pertinenza, dico, che, se mai fosse che 
gl i tali mialtrc voltejplopcrassero questa pian- 
ta come vulneraria, parrebbe che potessero 
averlo appreso dalla Germania, dove, anche 
per questo cupo, si vede dover essere stata 
coguit. i ed usala da chi sa quanto lungo tem- 
po, chiara essendo e positiva la rat comanda - 
zione dell 'Marchio: 

(i) Ni si. Rei N erborine , toin. t, png. 187 


ffoc libi rulnerihus semper medicamen habeto. 

Che poi in Ilalia l'uso, se ci fu, o come vulne- 
raria o altro, anilasse smarrito, è forza desu- 
merlo dal non essercene rimasa notizia. Nè 
ciò farà maraviglia quanto alla Italia, se in 
Germania stessa, dove più copiosamente al- 
ligna, e dove già nel secolo decimoseslo era 
comune nelle spezierie, uscì poi così del tutto 
dalle menti di que' medici, che il tedesco 
Murray, il più dolio scrittore di materia me- 
dicinale vegetabile della fine ilei passato se- 
colo, ebbe a dire che: jure mereatur pianta 
(digitalis) ex oblivione , qua obve/ata din 
fuit, protraiti. Adunque ancor io intesi a ri- 
scattarla dall'obhlio fin dal 1797, quando in 
Mi lano era sì fuor d'uso, o dirò meglio ignota 
alla pratica medica, che, avendola prescritta 
in una idropisia acuta di petto, non se ne 
trovò in nessuna delle nostre spezierie, e bi- 
sognò procacciarne in un giardino le foglie 
fresche. La adoperai quindi nello Spedale di 
Pavia nel 1797 e 9®' ***che in casi di asci- 
le e da nassa rea. Io mirava fin d'allora a chia- 
rir col fatto che tali malattie, dal dominante 
hrunonianismo di quella epoca ascritte a de- 
bolezza, erano al contrario per la massima 
parte da lenta infiammazione; ch'elle voleva- 
no perciò essere trattate cogli anlifloslici , e 
ben anco colle Cacciale di sangue; e che final- 
mente la digitale, con Ira le idropisie tanto 
celebrala, non vi operata da diuretico, se non 
in quanto era e vi operava da controstiroolo. 
Intorno a che subito insorsero e contraddit- 
tori, da luti 'altro mossi che dallo amore del 
vero, e plagiarj corruttori, che si pigliarono 
per sé il vanto delie cose pur allora in quello 
Spedale mostrate, massime intorno alla idro- 
pisia, ma non allora pubblicate colle stampe. 
Or da questi primi sperimenti prende origine 
quella mia Scrittura; e di altri essendomi di 
poi cresciuta dovizia nelle Cliniche di Mila- 
no. nel 1810 tolsi finalmente a mostrare al 
pubblico come fossi riuscito a determinare, 
per via del giusto metodo sperimentale, l'azio- 
ne vera d'un rimedio, tornalo di que'dì in 
onore nella terapeutica. Oltreché era rimedio 
curioso anche per certi suoi singolari fenome- 
ni, e intorno ni quale, negli ultimi del secolo 
allora raduto, i medici sperimentando s'erano 
illusi fieno spesso nel cogliere anco i semplici 
fatti, e quindi molte, e mollo erronee, e non 
di rado pericolose conclusioni e deputazioni 
recarono in campo; ed in caso di mala riusci- 
ta imaglna reno cattivi compensi ai cattivi ef- 
fetti dei male pensali esperimenti. E di vero 
chi andò lieto d'avere ornai sicuro nella digi- 
tale il desiderato specifico delle idropisie; ciò 
che non è, e non può essere, lalor anche quan- 
do l'idropisia fosse da potersi guarir con ri- 
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tnedj: chi le attribuì valore appena quanto ai 
più miti diuretici; lo che sì dà nei casi di gra- 
te diatesi, e non fa regola generale: chi la 
congiunse o all'acqua di cinnamomo o all* al- 
cool e od nuche ali oppio; e fu da erroncidi- 
visamenli, onde avvien poi che alla storia na- 
taur.de della scienza siano consegnali falli 
oscuri od erronei, cagione d'altre oscure od 
erronee deduzioni: chi colla norma «Ielle dot- 
trine brunoniane l'ebbe per grande slimolo, 
la commendò nelle maialile credute asteniche, 
e la escluse dove ci entrasse infiammazione; 
così ponendo il fallo al rovescio, e cavandone 
qual giusta « onscguenza un error grave : chi 
l'avsebbe limitata all' epilessia , alle scrofole 
e a pochi altri mali allo esteriore; laddove si 
poteva estenderla a ben altra ampiezza d'uso 
in malattie e acute e croniche cd esterne: chi 
la guardò come emetica e drastica ed acrimo- 
niosa e velenosa, notando casi in coi riuscì 
ben anco mortifera; effetti che non possono 
aver luogo mai se non per male inteso ailope- 
ramento, ed è lo stesso di tulli i rimedj di 
molta efficacia, i quali a questo modo tutti so- 
no veleni: chi, dato il caso dell'uvvclenamenlo 
per essa, propose la cura antiflogistica; la 
quale per contrario e nuocerebbe e sollecite» 
rebbe persino la morte: dii non ne vide alcun 
bene neppure per dose generosa, e chi ne vi- 
de pessime conseguenze anco per piccola; ar- 
oroento confermativo che il sommo affare 
elle dosi, per le ignorante leggi della rapa- 
cità morbosa, può dirsi rimaso sino ad ora in 
grembo al •■aso: chi le attribuì dì ritardare e 
chi di accelerare il polso; ma in ogni caso ne 
cavò false deduzioni: chi andò cercando nello 
slesso genere qualche altra specie che avesse 
soltanto i salutari effetti della purpurea, la 
più efficace di tutte; e non quelli nocivi cre- 
duti proprj e peculiari di lei; mentre l’ effetto 
d'ogni rimedio, o salutare o nocivo, è sempre 
una sola e determinata cosa inseparabile nel 
rimedio, ed in allo riuscirà l’uno o l'altro ef- 
fetto secondo che porterà il raso cieco, o se- 
condo che toccheià al sano o guasto raziocinio 
del medico il metterlo in opera. Cosi per que- 
ste vie lol le s’andò cercando di determinare i 
casi-, le dosi, ì modi d'amministrazione, gli ef- 
fetti e buoni e cattivi della digitale; la quale 
spesso capitaudo in male n ani, e riuscendo a 
male, e i tristi effetti incutendo più paura che 
non ispirano coraggio i buoni, vituperata final- 
mente eoi nome di veleno correva In sorte 
riessere di nuovo sotterrala neH'obblio, olii t— 
Cai più riserbala a [pericoloso sperimento, 
ne'casi dove la prudenza medica, se prudenza 
si può dire, tenta alla cieca il guado anche il 
più disperalo. Vado persuaso cheti. mio Scrit- 
to intorno alla Digitale, avendola messa per 
giusti esperimenti nei gtuslo punto di vista, 
Cabbra lolla già un pezzo, almeno fra noi, a 
quel pericolo, e fatta immune day li eccessi 
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della lode e del biasimo, delle speranze e dei 
timori. Egli è della «ligilale come di tutti gli 
altri agenti sul corpo vivo; può ella riuscire 
in alto purgativa, drastica, emetica, diureti- 
ca, antispasmodica, narcotica, o mostrare qual 
altro sia attributo ch'altri realmente osservi 
ih*' vari casi in cui ramminislri: queste sono 
differenze secondarie, buone aneli esse da es- 
sere notale e tenute di conto e studiate; ma 
non sono il massiccio «Iella cosa, e di per sè 
Sole trasviano lo sperimentatore. Innanzi (ul- 
to era da studiar di sapere, per via «li esperi- 
menti, a quale delle due sole operazioni fon- 
damentali quella «Iella digitale si riferisse. Nè 
cotesti esperimenti, sia per rispetto alla digi- 
tale o a qualunque altro rimedio, polctouo 
mai cadere in mente agli antichi terapeutici, 
che quelle due operazioni non conobbero; nò 
coloro che seguirono di poi quella detta «fal- 
lo Storico teorìa dell* eccitamento, i quali, 
non ne arometteu«lo fuor una sola, chiaro 
buon mercato dalla fatica di guar«lar addentro 
alla cosa. Bensì dovevano essere pensati e «co- 
lati da chi scuopriva e metteva in chiaro il 
gran fondamento terapeutico delle due foize 
reciprocamente «contrarie, di cui l'una o l’al- 
tra è attributo di ciascuu agente sul corpo vi- 
vo. Or giova vedere coni 'io mi contenessi ' 
sperimentando a questo intento la digitale. 
Gli sperimenti poco innanzi menzionali, pri- 
mamente fatti nello Spedale di Pavia, am mi- 
nistrando questo vegetabile nelle idropisie e«l 
in altri casi d'iufiemmazioni lente viscerali, 
erano bensì chiari, giusti, dimostrativi per 
me e per chiunque meco aveva appreso a ri- 
conoscere qual era in realità lindole «li tali 
malattie; ma uon avrebbero soggiogato l’in- 
telletto nè di coloro (e molti ne trovavi a 
quc'dì), nella cui opinione quelle malattie era- 
no da debolezza, nè degli altri che intorno ad 
esse ragionavano pur tuttavia secondo le uuc 
o le al Ire delle scolastiche dottrine patologi- 
che. Adunque, volendo venire a capo di tor 
via ogni appiglio di dubbio, bisognava oprar 
la digitale in tali malattie, che amo i medici 
soverchio difficili e peritosi «coseni isserò es- 
sere infiammatorie; «li queste bisognava sce- 
gliere all'uopo le gravi, oude >1 buon esito 
non si attribuisse allo spontaneo andamento 
«li malattie leggieri, a cui basta riposo, digiu- 
no e*! acqua; bisognava recarne le dosi al se- 
gno che ne fossero sicuri e ne comparissero 
patenti gli effetti; e finalmente bisognava so- 
vr'ogni altra cosa schifare l'usalo scoglio dei 
pratici, la confusione e lu moltiplica là simul- 
tanea dei varj rimedj, dettate dalle varie sup- 
poste indicazioni, onde i fenomeni della ma- 
latlia e gli effetti dei rime«lj vanno ad esser 
involti imlistinluraente nel bujo, e la. delicata 
opera della induzione cesia impellila, corrot- 
ta, e ben anco al tulio falsala. Soltanto per 
lo adempimento di queste roudiiioiti io ini 



sarei messo n pili ria della chiara, prudente 
ed olile esperienza, sorgente unica della buo- 
na induzione. A tale elìcilo, dei dodici rasi re- 
gistrali in quello Scritto, presi lutti dalle 
mie Cliniche, olio sono pueumoniti infiamma- 
tone, evidenti anche ai principianti; delle 
quali due sole possono dirsi leggieri al para- 
gone, certamente però non tali da sperar che 
guarissero senza riruedj ; sei vanno ascritte 
alle gravi, anzi quasi tutte alle gravissime, 
alle quali si vuole la efficacia cd (‘squisitezza 
somma dell'arte, che non di merin può rima- 
nere al di sotto della inarrivabile violenza del 
male. Oltre le pneumoniti una oltalmite chia- 
ramente infiammatoria e grave, un catarro 
acuto, mi reumatismo della stessa indole. Il 
caso n ° Xll fu «oliatilo a verificare gli cib iti 
stessi della digitale data per clistere. 

Se lo Storico Prammatico, che pronunziò 
quella sentenza allegando appunto quel mio 
Scritto, l'avesse. nelPatlo dallegarlo. a mala 
pena trasrorso.e ben anco sballatamente, tan- 
to mi fido nella chiarezza ili quegli sperimenti 
miei e nel buon ori ter io di lui, che non mi par 
di eccedere in ripromettermi, che, sebbene 
ammetta anch’egli, a modo suo però, la digi- 
tale per con Irosti molo, non di meno, dal mo- 
do mio di esperiraeutarla c di argomentare 
dietro gli espcri meu li, avrebbe subodoralo di 
colpo che in qnc Ile brevi pagine alcuna cosa 
si rac< Illudesse di non volgare. Allora forse 
un ingegno come il suo sarebbe stato punto 
da curiositi) di addentrarsi alquanto e in quel- 
la c nelle altre poche scritture 'da me fin d\»l- 
lora pubblicate; ed ho per fermo che avrebbe 
finito col tramutare in altra, o almeno indu- 
giare a maggiore maturità la sua sentenza. E 
come no? l.o vegga egli, che dell'andamento 
mio gli segnerò io stesso i punti principali. 
In cinque casi gravi ili pneunionile l'azione 
della digitale disi uggente la diatesi infiamma- 
tòria appare manifesta quanto niuu fallo il 
può mai per adoperamento sperimentale. Il 
processo curativo c semplice, nè può dar luo- 
go a fallacie: digitale e salassi ; quella e que- 
sti insième-mente, e nien l'altro. Or se nelle 
cinque gravi peripneumonie guarite, c aggiu- 
gni la grave catarrale ancor essa guarita, la 
digitale avesse esercitata un'azione stimolan- 
te, cioè » dire produttiva e accrescitiva dcl- 
1* infiammazione, io avrei per essa disfallo ciò 
che avessi (allo pei salassi; c tanto più quan- 
to che fu generosamente amministrata, sicco- 
me la gravezza, del caso portava. E di vero 
col progredir»; della cura non solamente veg- 
gonsi calare i sintomi morbosi, ciò che uno 
inesperto attribuirebbe ai soli salassi; m« veg- 
gonsi coni (>ari re ben anco i noti riletti, c tal- 
volta gravi, che sono peculiari della digitale; 
nei polsi cioè e nella pupilla e nel ventrico- 
lo,' argomento della inoiU* ed utile operazione 
di quella ;c sì finalmente la malattia infiam- 


matori* vieppiù cala e Tolge a buon fine* 
Dunque la digitale in questi esperimenti coo- 
però potentemente col salasso, e ne rispar- 
miò un maggior numero, ben altro che con- 
trariarlo. Nei due casi di lieve pneomonile, 
ed in quello del reumatismo acuto, appena fu 
un salasso da principio, ed il resi») si ottenne 
per la digitale; adunque essa operò facendo 
quasi interamente le veci del salasso. E nella 
grave oftalmia tutto fu ottenuto per la digi- 
tale sola; la quale adunque di per sé fece 
quello stesso che il salasso avrebbe fatto. Pa- 
rimente, guardando ancora al caso n.° I, do- 
ve, dopo una pneumonite sofferta già tempo, 
e dopo quella gravissima allora curala nella 
Clinica con salassi e tartaro stìbiato, F amma- 
lalo era rimnso sotto un processo di lenta 
infiammazione polmonare, che trascurata an- 
dava a finire in una tisi, il lungo uso della 
digitale sola, cresciuto, scelti arto, sospeso o 
ripreso secondo che la fluttuante ca parila 
morbosa portava, fere almeno quanto il salas- 
so, se non meglio; e condusse finalmente la 
guarigione perfetta. Considerando poi alle due 
gravissime pneumoniti X e XI, trattale con 
copiosi salassi e digitate a grandi dosi, P una 
terminata in guarigione, l'altra in morte, non 
sou eglino due sperimenti, ognuno di per sé 
dimostrativo della stessa cosa, e molto più 
dimostrativi pef confronto? Nel primo, dove 
l’arte potè riesctre, IVfitcacia della digitale 
venne finalmente palese sì per gli effetti sani 
proprj, e sì per la diminuzione dei sintomi 
peripneomonici ; mentre nel l'altro, dove c 
più sangue fu estratto, e più digitale adope- 
rala, non si ottenne alleviamento mai «lei sin- 
tomi peripncimionicì, nè comparve mai alcuno 
de* proprj effetti della digitale; la forza del 
male essendo stata superiore ad ogni potere 
dell'arte; come l'anatomia confermò di poi 
mostrando a chiarissimi segni i mortali effetti 
presto operati nel polmone «lalla infiammazio- 
ne infrenabile. Una circostanza comune ai 
due casi n.° Il e n.° V pone il suggello alla 
operazione controstimolante della digitale ; 
imperocché la operazione contraria «lei vino 
c «ie! l'oppio ne distrusse gli effetti eccessivi. 
Questa succinta esposizione giovi al Sig. Spren- 
gcl quale invito, onde. si compiaccia «lì guar- 
dar bene addentro «ai singoli rasi a cui mi ri- 
ferisco. c tulio considerare minutamente. Ciò 
fatto, mi saprà egli poi accennare che siavi 
là entro, die assai o poco pulisca «li rozzo 
empirismo? E con quali argomenti si farà a 
dissuadere chi per l’opposto andasse persuaso 
quello essere un medicare t'on giusto intendi- 
mento, con misurala efficacia, e con felice 
evento? Nè ciò basta, ma altresì uno speri- 
mentare castigalo secondo il comportare della 
gelosa materia, coerente ai precetti ha coni» ni., 
c studialo rollai norma «lei gratuli esemplari, 
che da due secoli le altre sciente sperimentali 



offrono in vano alla medicina f Ques’o invito, 
che faccio al Sig. Sprengel, di considerare al- 
quanto posatamente quella mia breve Scrittu- 
tura da lui stesso citala, concluderò colla 
giunta d'un prego, ed è: che voglia conside- 
rarla anco in ogni .dira parie, oltre quella de- 
gli sperimenti in essa riferiti. Amerei che da 
tutto questo esame egli si chiarisse bene se 
«e trapeli seniore di que’fizj che di necessità 
vanno a’paitni del rozzo empirismo : ingegno 
incolto, ignoranza della storia dell'arte, di- 
fetto di logica, temerità di promesse e di giu- 
dizj. Imperocché in questo aliare, forse me- 
glio che nel dottrinale ippocratico, parrai che 
calzi bene quel celebra t issano consensus 
uniti', consentitntiti omnia. 

Altra suppellettile di non meno valore tro- 
vo da sottoporre all’esame dello Storico nostro 
nella Memoria pubblicata l'anno appresso nel 
luglio 181 1 nel voi. 7 degli Annali ecc.: Delle 
Peripneumonie infiammatorie e dei metodo 
di curarle principalmente col Tartaro Sti- 
lato. Nello Stato della Medicina i8o5-i8i4 
non trovo tampoco allegata quella Scrittura 
nè sotto il titolo delle Infiammazioni , ne sot- 
to l'altro <le Rimedj Minerali , e non «li meno 
sotto l'uno dei due era ufficio della storia che 
s'avesse a trovare. Di die mi è forza credere 
clic al tutto ignoto allo Storico fosse il secon- 
do Scritto, sebbene non ignorasse il titolo al- 
meno degli Annali , dove e il presente ed il 
precedente furono consegnati. Può darsi però 
che a quest'ora gli sia venuto di conoscerlo; 
da che in una noterei]*, e altresi in un Cata- 
logo, sebbene fatto non so con quale discerni- 
mento, «Ielle Opere che trattano del Contro- 
stimolo, il Traduttore ne ha «lato egli, e l’Au- 
tore non può non averne avuto contezza. V’e- 
ro è bene che una contezza cosi arida come 
quella si è, senza pur una parola che addili 
qualche pregio della cosa, come parrebbe che 
fosse debito «l’un t riduttore ed annotatore 
italiano (debito però ond'io per parte mia 
volontari il disgravo), non è un allettativo 
ond’allri si accosti a leggere. E perciò può 
darsi ancora che il Sig. Sprengel, tranquillo 
sulla sentenza contro di me pronunziala di 
rozzo empirismo , neppur alla vista di quel 
CilalogOySe mai lo vide, non pensasse punto 
d'act ostarsi a leggermi. Imperocché, sia dello 
il vero, un rozzo empirico, che a'giorni nostri 
avvisi «li scrivere «li medicina, ben si sa a 
quale intento scriva, c da chi debba essere 
letto; egli sci i ve per darne ad intendere ai 
gonzi, e per esser letto sol lauto «la essi, non 
al certo da uno storico «Iella medicina, nè da 
ninno sensato uomo dell'arte. Ma il fatto sta 
j»er contrario, e non credo «li commetter pec- 
cato «li superbia con dirlo, quello essere un 
tale scritto che si dirchlie ««-imposto «li tutto 
punto a prò dello Storico Prammatico e di 
lutti coloro tra i medici, ai «piali, siccome a 
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lai, non può entrare in niun modo, etl h «nno 
per eresia medica l'azione controstiroolanlc 
«lei sali metallici, e degli antimoniali singo- 
larmente, e fra questi «lei più efficace, il tar- 
taro stibiato. È 11110 scrino, come l’altro della 
digitale, che s'aggira tutto su gli sperimenti e 
le loro analisi, uno scritto die svegliò, fin «la 
quando usci alla luce, grande curiosità, c si 
cattivò l'altcuzione seria di assennati medit i 
amatori «lei progressi dell'arte. Al mio giudi- 
ce dunque, che a grande mia meraviglia lo 
ignorò nell’alto stesso di rimproverarmi il 
peccato del l'aver io ascritto ai controstimoli > 
sali metallici, ni mio giudice, dico, corro ob- 
bligo di coscienza di consultar Io. 'Abbiane egli 
pei ciò, quale eccitamento ad adempiere a 
«jucst'obbligo, un cenno hretissyuo sotto que- 
sti tre principati puuti di fatto, e sono.* 

i.° 11 tartaro emetico, o solo di (ter se, o 
accompagnato coi salassi, nelle malattie in- 
fiammalo! ic purissime e ben anco gravissime, 
vince la diatesi di stimolo e conduce la gua- 
rigione, se quella non è fuori del poter del- 
l’arte, c lo fa appunto quando, o per la male 
creduta iizidnc stimolante o pei temuti effetti 
del vomito non indicato, la pratica mai non 
lo adofiert), nè è «la pensar mai che niuna teo- 
rica, quale si ebbe (inora, lo avesse tampoco 
conghielluralo. non che consigliato 

2. 0 L'effetto emetico c purgativo, tanto 
pronto a comparire in ah ri t asi, qui nullo o 
quasi nullo, c non plinto corrispondente alle 
dosi altissime adoperale nelle venliqualt'òre; 
ciò che esclude o attribuirne in tal caso l'ope- 
razione salutare ad alcuna sorta d'evacuazione 
di materie; 

3. w Le dosi recale a tale che per laddietro 
non hassene esempio; sicché in uno dei casi 
n irrati ( N.° III) furouo persino sette scrupoli 
nelle ventiquattr ore, laddove la dose ordina- 
ri,», bastevole ad ottenere il vomito, secondo 
l’iulendimenio pel medico sarebbe, adir mol- 
lo «li tre o quattro grnni;ciò che «dire una vi- 
scosissima proporzione, circa : : 5q : 1. 

Or posto ciò, ed ammessa la verità dei fatti, 
di cui oso dire l'arte nostra non averne di 
piti autentici ; fatti, che, negati dapprima o 
« 1 ubi tat i o malamente interpretati, finiscono 
coll'essere al «lì d'oggi ricevuti nell,» pratica, 
sebbene il più delle volle per sola imitazione, 
«piale sentenza pronunzierà in turno ad essi il 
Sig. Sprcngel : Egli, che ha consentito alla 
digitale la forza controstimolantc negai) kda 
ai sali metalli i, mi pei metterà che gii oliera 
mi sillogismo, che se non è Pari ilo io logiro il 
più accoHcio a trovare il veto, Io è mollo be- 
ne a compendiarlo dopo trovalo, eccolo. - la di- 
gitale, sperimentala coli salassi o senza, nelle 
malattie inda minatorie, le distrugge non pio- 
dueendovi corrispondenti evacuazioni; ina il 
tartaro stibiato nelle malattie stesse, colle 
stesse circostanze adoperalo, la io stesso; duu- 
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que il tartaro stibiato, «no dei più efficaci fra 
i sali metallici, è con t Tostimelo efficacissimo 
quanto la digitale. Se il Sig. Sprengel ama di 
concordarsi con seco, si provi a (limosi rare la 
falsità di quel sillogismo, e vegga se gli riesca 
di concludere : che chi procede iu medicina 
cosi coltamente sperimentando, e medicando 
con felice evento, e traendo dalle tenebre e 
dalla confusione fatti fondamentali sinora i- 
gnoli, debba essere spregevolmente gravato di 
rozto empirismo. In quanto a me, nel caso 
suo, temerei d’essere con giusta vicenda gra- 
valo d'una inestimabile legge re/. /a, c increscr- 
rebhemi di non avere, innanzi di scrivere una 
tanta imputazione, ricordato quel savio pre- 
cetto.* 

Quid de quoque viro et cui dica^ svpe caweto. 

HOBAT. 

Intanto egli mi sa male che il Sig. Sprengel 
abbia peni ut o una bella opportunità di coti- 
cltiudere da storico filosofico di quel decennio 
la storia delle memorabili vicende dell anti- 
monio : rimedio in prima lodato a cielo e ado- 
peralo da ignoranti alchimisti e ciurmadori; 
proscritto di poi ed infamato per opera dei 
medici, persino con solonnifà di giudizj e di 
decreti, (lei tati dalla falsa filosofia dei tempi, 
dilla inculcata venerazione d* Ippoorate e di 
(■aleno, dalla ignoranza dell'arte di sperimen- 
tare in medicina, e più dal fanatismo e dalla 
infoi ! era tua settaria; mostralo finalmente per 
quello ch'essoè nella sua semplicità e realità 
dalla medicina sperimentale, incominciala a 
sorgere negli ultimi anni del secolo XVIII. 
Adunque fra i molti rime'lj metallici da lui 
memorati, o perchè venuti allimamenlc in 
estimazione presso i medici, o perchè tirati a 
nuovi usi e cresciuti, se tauioè, di pregevoli 
attributi, egli avrebbe potuto annoverare gli 
ossidi antimoniali; e ben anco gli stava di 
collocarli in cima a tutti per la novità ed 
estensione nuovamente mostrata del loro «so, 
se queste cose avess'egli conosciute. Singo- 
larmente poi gli sarebbe parso di dover tocra- 
re un utile motto di quel tartaro stibiato al- 
meno, nel quale, dopo tante romorose depu- 
tazioni 4 le lana caprina, portate dalla natura 
dei tempi in cui furnn fatte, e malgrado che 
la chimica ne insegnasse di poi in tempi mi- 
gliori i preparati sicuri, l i medicina non sep- 
pe alla fine trovar altro che un emetico, e non 
di rado anche come tale mal seppe .adoperar- 
lo. Pe* mici esperimenti Pope razione fonda- 
mentale di quel prezioso ossido d'antimonio 
essendo venula in chiaro, il giusto uso ne è di 
necessità assicurato, c la sua qualità Cmeti< a 
mostrata tornar più acconcia ad annunziar il 
soverchio della sua operazione controstimo- 
lante, che non a tormentare il ventricolo, per 
volerne Irar fuori le imagi naie saburre. Le 


dosi inaudite e di esso e del kermes (laccio 
ora degli altri rirnedj ) pubblicamente ammi- 
nistrate per tanti anni nelle mie Cliniche, e 
che amministro tuttodì «ella mia pratica pri- 
vala. gli sarebbero apparite, ciò che sono in 
realità, un fatto nuovo, sicuro, fondamentale 
nella terapeutica ; uu tatto che non debbe più 
essere obbietfo d'arcano stupore, o, che peg- 
gio è, di riprovazione, se non al volgo che 
non sa, e a que' medici che non vogliono 
sai»ere. 

Cosi avrebb’egli, per l'operalo da me, con- 
clusa da filosofo la istoria davvero prammatica 
degli antimoniali. Ptù di così non avrcbb’cgli 
poiulo dire; ma tanto bastava a porre un 
giusto pregio ai nuovi esperimenti. e sdebitar- 
si verso la storia delle cose che a buon dritto 
le si perlengono, e che uno storico non può 
passarsi di consegnarle, se non vuole incorre* 
re o la taccia di nescienza dell'apposito mate- 
riale, taccia indecora ad uno storico verso 
un contemporaneo non oscure; ovvero quel- 
T altra, peggio che indecora, detta da Cice- 
rone s usuici o simnltatis . A me poi sarebbe 
toccato ni consegnare alla storia altro mate- 
riale oli remodo curioso, per cui si direbbe 
che Pari limonio entrasse fra i rimedj sotto 
cosi maligno influsso, che non nel decorso di 
quattro secoli per ancora si mitigasse: mate- 
riale dimostrativo d'una vicenda, che *1 Sig. 
Sprengel non poteva al certo esser cognita, e 
che ripugna, se altra mai, all' indole de'nostri 
tempi ; voglio dire un decreto di un'autorità 
politica, sollecitato da cip lo medilo con lunga 
e segreta inquisizione, e comunicatomi nel 
iflis», per cui I* Italia avrebbe dato alla istoria 
della medicina un secondo deplorabile monu- 
mento, degno di gareggiare coll'altro dato dal- 
la Francia nel i566- E senza dubbio una tal 
opera, non so s'io dica meglio di si oltezza o 
irtli nequizia, sarebbe stata consumata, e ne 
sarebbero originati effetti analoghi a quelli di 
cui la Facoltà Medica di Parigi offerì e in 
quel secolo e nel susseguente esempi memo- 
randi, se il maltalento imprevidente non 
avesse rotto ad uno scoglio. Poche cifre, al 
onichia rore le coperte vie e le menzogne ven- 
gono palesi, bastarono nel caso mìo ad aprire 
gli occhi a chi si doveva, a dissipare il minac- 
cioso apparalo e mostrare aperto da che basse 
cagioni movesse. Ma nè io avrei potuto allora 
far parte al pubblico dei documenti che ven- 
nero alle mie mani, nè il voglio adesso. Pur 
nondimeno sarà mia cura perchè docunic: ii 
cosi singolari non siano sottratti al diritto 
della storia ; che se non li mostra oggi ai con- 
temporanei, serberai li per mostrarli a miglior 
tempo, insieme con quelli dei secoli preceden- 
ti, sì che rimangano monumento perenne ed 
utile lezione ai posteri. 

Vengo alla seconda citazione, che si riferi- 
sce ancor essa agli Annali , Voi. 3, pag. 275 . 



Mi pesa lo nn<1ar via notando Vali e tante 
colpe «l'omissione nel benemerito (storiografo 
della medicina ; ma mi è forza «li notare pur 
questa, e<l è: che uri preciso luogo da Ini ci- 
tato non troverà il lettore altro che una Ap- 
pendice «li sole quattordici pagine, che .si ri- 
ferisce ad ima precedente Memoria di trenta, 
|K>sla nel Volume stesso a carte 10 ^. Or io 
dico elio quell'appoggio qualunque, che lo 
Storico nostro si fosse in«i avvisato di trovare 
*d la sentenza lancia lami di rozzo empirismo , 
ragion voleva «;he fosse, ed egli lo censisse, 
principalmente nel corpo «li quella Scrittura, 
dove sono narrati uie»‘i casi pratici, anziché 
nell 1 Appendice, dove quattro soli ne sono 
narrali, gli uni e gli altri aventi la medesima 
tendenza. Tanto è vero, se mai co ni erma ni h< 
bisognasse, che tutte le citazioni di lui, ri- 
sguardanti gli Scritti miei, sono prette cita- 
zioni di citazioni, e che di quegli S- ritli non 
lesse egli un periodo. Che se il puro titolo di 
questa Appendi’ c almeno avessi* lei lo^ avreb- 
be senza tallo sentila la «onvenieiiza o dirò 
•Oche la necessità di consultare a suo prò in- 
nanzi tutto la Memoria che precedette, non 
soltanto l'Appendice che venne appresso nei 
consecutivo olimpio degli Annuii. Ben è 
vero che, «pianilo avesse latto cosi com'eragli 
tlov«.*re, in vere di ricavare Alalia lettura «li 
quegli Opuscoli onde sditeti'/ iarmi un rozzo 
emoiriro, u 'avrebbe ricavalo almeno onde far 
bella prova di miglior senno nel pronunziar 
di ine la sua seuleuza. Imperocché si la Me- 
moria come l'Appendice sono, egualmente che 
gli altri due allegati prima, una esposizione 
di sperimenti altrettanto dimostrativi, ed an- 
che di qualche maggiore interesse, a chiarire, 
disvogliare « rafforzare, cimentando fa gom- 
nugulte, le induzioni medesime già prima, ci- 
mentando la digitale ed il tartaro stihialo, ot- 
tenute. Ei io in' ho ben anco fitto ued'auimo, 
che, da accorto lettore quale lo estimo, egli, 
al solo vedere coin’io aiinunzii nel ben prin- 
cipio dello Scritto sulla gommagutte il peciv- 
liare scopo prefissomi, leggiermente avrebbe 
conosciuto Come procedessi sperimeli landò un 
jkx o più oltre il segno a cui prima mi fer- 
male cosi m'avrebbe ouoralo «li qualche mag- 
ior attenz one. Ora, appunto perchè non eb- 
i l'onore d'essere letto da lui, non vorrà perii 
avere iu mala parte se io in quella vece farò 
compeuso alla trascura nza sua col fermarmi 
alquanto a mostrargli cosa m'int elidessi di 
fare per quegli esprimenti rolla gommagutte. 
E ciò non lauto perche autor essi ptijonini es- 
sere al tulio distruttivi «Iella grave sentenza 
pronunciatimi conira, quanto inoltre alfine 
d'invitare il Sig. Sprenge! a degnarsi di pro- 
ferire un suo giudizio anche intorno a questo 
mio ulteriore procedimento sperimentale, se- 
condo il [teeuliare scopo a cui è diretto. 

Alla gommagutte egli non concedette pur 
Il j soni Or e RE 


una lieve commemorazione, in mezzo agli al- 
tri rimedi vegetabili vernili nuovamente alle 
mani «lei iwilicf «lai secolo derimoset limo in 
poi, e «la lui annoverati. Nomi i meno, nel ra- 
so suo, e'.rni sarebbe partilo che essa non jm>. 
lesse a ntun modo ambirne priva, rome quel- 
la che molto diede «la disputare, fecondo l’u- 
sa lo dei nuovi riinedj, da quando il celebre 
Carlo CI usi o ne parlò il primo in Europa, 
fino a Mi nostri, e che presso lodatissimi pra- 
t lei ebbe gran voga, massime contro le idro- 
pisie e la tenia, malattie -annoverate sempre 
alle gravi e ribelli. Che anzi, per rispetto a 
quesi'ultima, gli spacciatori slessi «li medi- 
cine sei-rete spacciamola fra i loro antelmin- 
tici più possenti; e b *n si sa che questi fur- 
bi si appigliino il più a rimedi di molta ef- 
ficacia, volendo a«l pgni mo lo, e a costo an- 
che di vittime, conseguir qualche felice even- 
to, che meni rumore e tiri l' ignaro vulgo 
Diro poi, clic se lo Storico nostro, compi- 
lando in spqu«*la «lidia sua Storia quello Sfato 
ere., dal ih«>5 ni i8if, avesse avuto contezza 
ditale mio Scritto per propria sua lettura, 
oltreoeliè avr«*bl*e stimalo di toccarne un 
motto, anco gl» sarebbono per avventura o - 
corse alla niente le «‘ose dette «la lui nel Voi. 
X «l’un altro celebre rirae«lio venuto in uso 
medico verso que'leinp», I' i|xu:aciiana, quale 
specifico contro i Ibi-si ini efl inali. Panni che 
allora e' si sarebbe avvisto rome gli s\»cri- 
menti «la me fatti coll;» gommagutte davano 
materia «li utili confronti e «li riflessioni de- 
gne d'uuo storico della medicina. E priucipal- 
menle ne avrebbe concluso non essere più il 
caso «li attribuire alla ipecacuana ninna virtù 
specifica corri ra i flussi intesi inali. Cosi avreb- 
be sensatamente •compiuta la Storia medica 
di quella tanto celebrata radice brasiliana; 
ciò che sarebbe stato più veracemente pram- 
matico «Iella storia aneddola di cui volle es- 
serci liberale. 

Gl» sperimenti adunque nella Memoria c 
nella Appendice riferiti dimostrano: 

i.° L' operazione della gommagutte essere 
controstiraolante , per lo che vince le ma- 
lattie «li stimolo, e ben anco quandi* le som» 
gravemente infiammatorie, operando o «li per 
sé o congiunta meni e ai salassi, e rtfcamlol.i, 
secondo la gravezza dei casi, a più o meno 
alte dosi, e continuando ad usarne quanto 
lungo tempo abbisogna; che è quello stesso 
che della digitale c degli antimoniali ho di- 
mostrato ; e qui altresì veggonsi i casi, in 
cui la contraria operazione dell'oppio ha po- 
sto il suggello a quella coulrostiiuolanle del- 
la gommagutte. ». r . . 

a.° L’esercizio «Iella operazione coni rosi i- 
moljintc, anche allora quaudo la malattia ha 
per sin toni»» caratteristico l' accresciuta eva- 
cuazione intesi inali*; fenomeno clic parreld» 
implicar collira (dizione, erbe uno sperimeli* 
v 20 
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tutore o inetto o malizioso venderebbe quale 
iiMivii dimostrativi «lei simitia similibus , in 
quanto clic la gommagutte, coni»* purgante 
«ìasùco, è altissima appunto a fare V ufficio 
medesimo, a cresrere cioè quelle evacuazioni. 

Ordì queste due cose per esperimenti «ri- 
mostrate, la prima serba tenore a quella in- 
torno a cui saggirano le due Scritture pre- 
cedenti, che è di collocar la gommagutte fra 
i più validi controslimoii; la seconda proce- 
de un passo innanzi con mostrare come la 
forza controstimolantc si eserciti in tutta la 
sua pienezza, malgrado la importante circo- 
stanza della qualità evacuante che appartenga 
ad un dato co litro* limolo} qualità che dì pri- 
» a faccia, nel caso nostro, si direbbe dover 
essere accrescitiva non die diminutiva della 
malattia. Non è da dire «piali e quanti cò- 
ridiari da quest’altro fatto fondamentale de- 
rivino, e soprattutto quanto empirismo riero 
esso tolga via dalla pratica dell arte. Di ciò 
ho toccalo un poco e nella Memoria e nel- 
l'Appendice; ed in quest’ ultima ho con fer- 
mata la induzione medesima «tnchfe mediante 
il nitro, che è diuretico, amministrato in un 
caso di diuresi eccessiva. Qui fiori aggiungerò 
tampoco nuovi altri fatti tendenti a genera- 
lizzare la dimostrazione della stessa cosa, che 
questo mi riservo a fare altrove. Bensì per 
ora, in quanto allo scopo mìo presente, mi 
volgerò chiedendo al Sig. Sprengel come in- 
tenderebbe egli che un tal mio procedere 
medicando quelle malattìe avesse pur una 
lieve linfa di rozzo empirismo , e non per 
contrarione fosse al tutto distruttivo ? Cosi 
è dunque, che, sino a tanto ch’egli non cor- 
regga dinanzi al pubblico quella sua senten- 
za dinanzi al pubblico pronunziala, o non 
dimostri come logicamente srappia egli de- 
durla dai fatti ora postigli sotto gli occhi, 
rimarrà a nie eh' Urùbbial.» quale sentenza 
indegna in uno del sentenzialo c del senten- 
ziatole ; il quale s' avrebbe meritato alcun 
poco più che la moderala scutica d 1 Omzio, 
«•e non fosse eh* io nt* apprezzo altronde il 
valore, e increscerebbemi d’arroger gli onta. 

Poche parole tocco della fine. Qual Irò do- 
cumenti ho offerti allo esame del Sig. Spron- 
aci, i quali, qiiHiito sia al diflìnire il punto 
in queste carte agitalo , pnjonnii eccedere, 
non che adeguare il bisoguò. PHi autentici 
di cosi non « cederci che Sapess'egli deside- 
rarne. l > iù copiosi assai, nella moltitudine de- 
gli sperimenti da ine nel còrso di tanti anni 
istituiti, e non per àncora pubblicati, gliene 
potrei offerire ; ma, supeiflui all* uopo, il 
recherei a fastidio con ripetizioni. Per il di 
più, sia poco o assai, che delle cose da me 
trovate mi rimane a dire al pubblico, ue la- 
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sci la cura ;» me , che veramente è mi* , e 
sino a che vivo non l'abbandono a nessuno. 
Se qoesli dot irnienti, lab quali sono, abbi.m- 
si a riputare chiari ed assolutamente dimo- 
strativi. a lui ne rimanga il giudizio ; qui 
dimora il tutto della differenza nostra. Veg- 
ga egli adunque, e di buona voglia si dimori 
alquanto in leggendo queste po.be rose, <*hè 
finalmente non è lei tura da dovergli tornare 
a grave fatica. Specialmente piacerebbemi, 
che, dalla opporl unità ajutato, considerasse 
per «minuto s’io m'abbia a gran rigor messa 
iu allo una massima, da lui tanto accarez- 
zata siccome flutto prezioso «lei lo aver egli 
penetrato molto addentro al laberinlo della 
istoria «Iella medicina, e<! è: che nuoce otta 
medicina l'unione a qual sicoglia JilosoJila 
scolastica , e solo le gioca lo studio e Ja 
conoscenza delle esperienze [ i). Massima fon- 
damentale senza dubbio, predirata però già 
due secoli si alla medicina, fonie a tutte 
quelle 4 *» ienze che si reggono sulla realità dei 
fatti, e non vagano per gli scuri iu termina- 
bili campi dell* astrazione. Mi sia però con- 
cesso di proporre, che, per rispetto alla me- 
dicina venuta de'nost ri di più che mai discor- 
dante e huja nella pratica ; vota e garrula 
nella teorica, nn’al tra" massima sia arrota, a 
me insegnata dallo studio e dall' uso, tutta 
confacente all'odierno sialo non più «Ielle al- 
tre scienze sperimentali, ma della medicina 
appunto, e della medicina sola; massima non 
predicala aur ora, e di cui i medici Unto più 
abbisognano (pianto meno sci credono, ed è 
questa: in medicina sempre e molto si parto 
d'esperienza; ma l'arte cera della esperien- 
za ai fu sempre mal conosciuta e male opra- 
ta. Ora, tornando a noi,- So avverrà, come ur- 
lio fiducia, che egli, dopo letti «piesti docu- 
menti, venga nella persuasione di dover ren- 
dere testimonianza al Vero, e mandarmi pie- 
namente assoluto «Iella colpa onde prima di 
leggerli mi gravò, prego che voglia muover 
oltre anco mi picciol passo, e fare «Illesi se- 
vera ragione «l'ima speranza che m'ho posta 
in cuore, ed è, d'aver io primo in medicina 
messa in atto queU'arte, ed in tutta sempli- 
cità e realità; rosi adempiendo al \olo espres- 
so da Barone: dtsideratur ni mi rum P hi lo - 
sopiti a nutu ratis etera et artica , cui Medi- 
ci tue scienti» inaedi ficctur Sema! non m'ap- 
pongo potrà egli anche in qnest' altra mia 
inchiesta venir a capo di compiacermi senza 
incoili rare gran difficoltà, e Consultando per 
oia i soli esperimenti nelle allegate Scrittu- 
re riferiti. Imperocché essi, «li nguai modo «li 
tutti gli altri miei non per ancora pubblica* 
ti. miiMUo a quel gran segno di fondare I.i 
scienza medica appunto sulla vera e sua pro- 
li Ila seconda edizione, col J. f>ug. Piti della 



ttii base; filosofia naturale «li Barone; che 
■vuol dire 1» esperienza. Nella quale impresa 
se di buon grado io t'arrio tulio di compenso 
(li non curania alla stoltezza del tolgo, che 
loda c vuole il medico sperimenlato, ma bia- 
sima e rifugge 'a medicina, cui ode darsi no- 
me di sperimentale, tanto ho maggiore sol- 
lecii odine della estimazione del breve nume- 
ro dei medici contemporanei, che, levali sul- 
la lurba degli scioli ed incili, a buon drillo, 
delle (ose per me tentale, e del cèrne io ne 
sia riuscito; possono essere apprezzaton e 
giudici : il resto fari il tempo . Che se in 
questa ulteriore disquisizione, a cui lo invi- 
to, egli trovasse da eoiicbiudcre cb io unirò 
una speranza valla e presumo pili alto che 
non merito, lo palesi al pubblico maestre- 
volmente, toc ne capaciti, e ne lasci memo- 
ria degna di chi ha «.rido nel scroi nostro 
la Storia Prammatica della Medicina . Ove 
poi, anche per rispetto a questo secondo pern- 
io, egli mi consentisse tra se e se un favore- 
vole giudizio, ed estimasse non mal tendala 
la speranza clic nutro, panni di non richie- 
der troppo richiedendolo, che, nel revocar 
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che farli la sentenza sua di rozzo empirismo , 
ricordi in quella vece questo mio merito, pro- 
cacciatomi per assai faticai e perseveranza 
controgni fatta d'ostacoli, il merito d aver 
poste le fomlamenla giuste della Medicina 
Sperimentale. Nè mi par da credere clic un 
uomo di un tal calibro qual egli è, cosi male 
provvedesse all’ onor suo come storico, che, 
non trovando da persistere nel pronunzialo 
giudizio quanto al primo punto, né uà dis- 
sentire quanto al secondo, abbandonasse af- 
fatto a coloro, che do(>o lui scriverà uno l.i 
storia della medicina del secolo derimo.iooo, 
il carico , ora lutto suo , di rilormare una 
cosi torta sentenza, e supplire ad un silenzio 
che potrcbh'essere taccialo di non perdona- 
bile ingiustizia. In fine poi, se mai non fossa 
a lui avviso d’avere né verso me, ne verso il 
pubblico un tal carico, o tarnassegh d mhn- 
gerst, abbia per certo ohe non corro tu es- 
sergli più oltre richiedìlore molesto, e la- 
sciandolo nella paee del silenzio, mi rimarrò 
contento al pensare che: illornm ( qui futuri 
sunl ) Crii verius judicimn oltrectntione et 
maleoolentia Uberatum. Cic. ad Q. rr. I. 
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J y on mi sono arbitrato di fare correzione alcuna del testo quanto alla mate- 
ria, nè in questa nè nelle edizioni precedenti. JVon già ch'io cr eda d'essere andato esente 
da errori ; chè anzi so doverne commesso intorno a diversi punti ; e avrei potuto correg- 
gerli , secondo quello che i fatti o nuovi o meglio osservati di prima sono venuti mostran- 
domi col proceder del tempo e col moltiplicarsi delle opportunità. Ma, considerando che i 
due punti essenziali , che sono rindo/e della malattia e il metodo curativo , rimangono 
pur sempre saldi e inconcussi , confermati anzi dalla quotidiana pratica mia e di quanti 
sono che a questo metodo s' a j figliano, non mi ha sembrato necessario <T introdurre corre- 
zioni per rispetto ad altri punti, che alt abbietto nostro sono d importanza secondaria. 

Altronde nei due Opuscoli che vengono in seguito alla Storia, voglio dire i Cenni sul- 
l'Origine «Iella Pele'M hiale in genere, e gli Errori d’ Ossei vaiioni, ecc., alcuni errori sono 
corretti ; e tra questi quello de! non aver io a quel tempo conosciuta l'origine esclusiva- 
mente contagiosa della petecchia , ed aver attribuito al clima e ad altre circostanze un valo- 
re che in questo aff are non hanno, scambiando cosi il contagio per un miasma dissemina- 
to nell ammosf tra. dirimente nell' Opuscolo Esame ere., che precede la Storia, vedesi cor- 
retta aleuti* altra cosa ris guardante la non retta assegnazione di / imedj alla partizione 
generale a cui si perle ngono. 

Milano 20 giugno i83o. 
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./Ve/ pubblicare questa terza Edizione ho stimato a proposito , egualmente come ho 
J^atto nella seconda, di non alterare il testo , che rimane ancora tal quale si troica nella pri- 
ma. Ciò che mi è sembrato acconcio di aggiugnere , l' Ito aggiunto a parte arila Indagine , 
se non che ho pur messa una nota verso la fine del Capitolo: Diatbsi,, Cause ecc. 

La prima Edizione di quest' Opera è dell'an. IX, presso Pirotta e Masftero. La se- 
conda , del 1806 , presso Francesco Sonzogno: esausta anche questa come la prima, ho ce- 
duto alle sollecitazioni de ' libra j permettendo questa terza. 

Milano 7 marzo i8i3. 
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li o ragionevole speranza d'aver colto dalla prima pubblicazione di questo mio la- 
voro il più prezioso frutto eh ' io avessi mai osato di ripromettermi; voglio dire la riforma 
salutare , che va largamente propagandosi , del metodo curativo d' una malaria, la quale , 
meno ]>er sé stessa che per opera del medico , suole costare di molte vittime, e, quello che 
pesa vieppiù , colpite a preferenza nel migliore dell'età e della robustezza. Questa riforma 
è caduta in tempi , quando appunto il bisogno erane più che mai urgente , a motivo dell' osti- 
nato errore in cui una falsa teoria avea trascinato i giovani medici in quanto alla diatesi, 
e, cosa che parrà strana , andava trascinando anche i provetti , solitamente biasimatori del- 
le teorie ; sicché agli antichi metodi , più o meno imperfetti in alcune loro parti , altro ne 
veniva sostituito in ogni sua pane perverso. A rendere vieppiù pronta ed estesa Jra noi la 
riforma , a cui alluao, contribuì assaissimo la petecchiale , che, successivamente a quella di 
Genova , e qumnd' era già pubblicata la Storia , vale o dire sul fine del 1800, e nel 1801, si 
sjmrse ampiamente nelle campagne lombarde. L' onorevole ìncumbenza , e a me singolar- 
mente cara , affidatami in quel f epoca dal Governo , mi obbligò non solamente a dare , me- 
diante corrispondenza per lettere , le direzioni volute dalle circostanze , ma ben anche a 
percorrere i luoghi di maggior /sericolo, e trattenermivi all uopo ; on d'ebbi campo di veder 
chiaro ciò che importassero altri metodi che trovai posti in pratica al paragone del mie* 
Serberò mai sempre grata ricordanza dei molti Medici Condotti e dei Delegati che meco si 
adoprarono , e che coi loro lumi, colla loro docilità e filantropia contribuirono a diffonde- 
re in quell' istante, e a render durevole in avvenire , il vero metodo curativo d'una malattia , 
che nelle campagne così sovente inferocisce epidemica , giusta il comune linguaggio, e v' in- 
cute maggiore spavento e vi miete maggior numero di vite di quello per avventurasi credei. 
Dei nomi di questi uomini benemeriti potrei tessere un lungo catalogo, ove non pochi si no- 
terebbero cospicui per fama e per onorevoli incumbenze; ma, quanto ad essi, eglino non 
hanno d'uopo di questa ostentazione per loro lode, e, quanto a me, reputo non doversi sol- 
lecitare jter mezzo di testimonii l'assenso degli uomini dell'arte , ove possono essere testimo- 
nìì eglino medesimi, solo che da senno il vogliano, e perciò vi mettano alcun po' di criterio 
e di buonafede. 

A questa seconda edizione aggiungo Alcuni Cenni sull’ Origine «Iella Petecchia. Dimo- 
strare che l'origine di questo esantema si perde, come quella di tutti gli altri, nell'antichi- 
tà de' tempi, meni fesso si mantien vivo pel solo ed esclusivo mezzo del contagio , siche non 
può dirsi che sia giammai nato spontaneo, è il miglior mezzo di persuadere che non na- 
scerà giammai ove non si porti: oggetto il più degno dei lumi e della filantropia de' gover- 
ni; e sotto un tale aspetto queste poche indagini non si riputeranno fatte per appagate sol- 
tanto una sterile curiosità. 

V oglia il pubblico accogliere la presente edizione collo stesso favore con cui accolse 
la prima; e possa io averne la stessa ricompensa , la certezza che abbia pur questa contri- 
buito tdl' utile scopo dell'altra . 

Milano i.° Giugno 1806. 
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Le storie ilclle malattie epulemiche, come sono quelli, i quali possano «tirsi con gioslL 
pure quelle «li mite V altre non epidemiche, tia aver posseduto il genio dcH’osservazione, 
da più tl*on secolo in qua. e soprattutto in e se a questo difetto si aggiungano gli errori, 
questi ultimi.anni, si sono talmente moltipli- in cui I 1 osservatore è trascinato dalle idee 
cale, che oramai la moltiplicità nuoce all* u- dominanti delle false teorie, dominanti anche 
tilità ributtando «tal leggerle. A questo prU presso eli osservatori stessi i piò circospetti, 
tno inconveniente, che nessuno mi vorrà ne- malgrado la loro protesta in contrario, quale 
gare, oserò aggiugnerne un altro, che forse grande utilità si potrà egli sperar di ritrarre 
pochi mi sapranno accordare, ma che pure dallo stadio della immensa collezione di tali 
non è men vero del primo; ed è, che queste storie d’epidemie ed osservazioni mediche? 
storie, compilate come furono sioora, non S'ignorano le leggi dell’economia vitale, 
sono poi in effetto «U quella grande utilità, s’ignora la natura «iella mata Mia, signora la 
di cui sono vantale essere all'istruzione par- maniera d'operare dei rimedj; che anzi, per 
ticolare di queVhe le consultano, e in gene- dir più giusto, di tutte queste cose s’hanno 
ralc ai progressi della scienza. La maggior idee imperfettissime ed erronee; ciò nulla 
parte di esse, a volerle esaminare con aniino ostante si tratta una malattia, e se ne tesse 
non preoccupalo, e secondo i lumi «le'nostrì la storia. Che apprendere da cosiffatta storia? 
giorni, si può ridurre ad una enumerazione Se non che la malattia comparve con tali 
di sintomi più o meno esatta, e ad un rata- sintomi, prosegui con tali altri, ed ebbe un 
logo di rimed j più o meno complicali. A po- tal esilo funesto o favorevole; che la cura 
che si trova presiedere quello spirito liloso- s'incominciò con nn tal rimedio, a cu» fa 
fico, senza di cui osservare non è che vede- sostituito un tal altro; che nel progresso si 
re; ma certamente per osservare non basta passò ad altre diverse prescrizioni, di cui le 
veclere. Tutte poi lasciano visibilmente tra* une furono specialmente dirette a certi sin- 
s pari re lo spirilo delle false teorie de'tempi, tomi, le altre a rcrli altri, le une dettate da 
e quelle false teorie si veggono mai sempre certe viste, o pratiche o teoriche comunque 
servir di guida nella condotta del metodo vogliano dirsi, le altre «la cerl’altre. Ma co- 
curativo. Veramente gli scrittori di tali sto- me operò in ultima analisi ciasrhcdun rime- 
rie osano per lo contrario tlarsi gran vanto ilio? Ma gli uni noo distrusser eglino mai. 
d'ossei valori, e mostrarsi dispregiatori d'ogni in tatto o in parte l'operazione degl» altri? 
fatta di teoria, di cui, a loro dire, vorreb- Ma come si calcolò felicito finale della reri- 
bero por una volta vedere scevra del tutto prora loro opposizione? Ma i sintomi che 
la medicina pratica. Ma, e come mai non si comparvero a malattia avanzata furono eglino 
sono avvisti d’ aver teorizzato eglino stessi veri c propri sintomi della malattia, o furono 
medicando T « Ci hanno alcuni pratici mo- l'tipera slessa «lei metodo curativo? Ccrlamei*- 
derni, dire il più gran medico filosofo vi- te ella è questa una serie «li problemi inle- 
v» venie, i quali declamano contro la teoria ressanli. Con tulio ciò, il più «Ielle volle, 
•r medica in generale, e non pongono men- quanto più meditale taluna «Ielle storie medi- 
r le che pensare gli c teorizzare,, e rhe nes- che, tanto meno trovate «li che sciogliere cjue- 
« suno può dirigere un metodo di cura in un sti problemi; e senza la soluzione di questi 
n ammalalo senza pensare, cioè a dire senza problemi l'utilità delle storie mediche diven- 
n teorizzare: fortunato dunque quell’ anima- ta un problema ancor meno solvibile. Fra gli 
« lato il c»ii medico J possiede la miglior leu- osservatori medici Sydcnhain cblw* la palma. 
r> ria (i) Le osservazioni di questo grand'uomo si sin- 

Ora, se di Ialiti os*tr\alori medici, rari diano auche al dk d'oggi da chi sa studiark*. « 

(i) Vedi la mia traduzione della Zoonotnia di Darwin t eoi. x^pref.. pag. x xxr. 
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si studieranno sèmpre, con profitto. Neppur 
csli però è sudato esente dal comune difello. 
Sovente egli ha teorizzato male, e complicato 
oltre il bisogno il metodo curativo persino 
nelle stesse malattie infiammatorie, nella co- 
gnizione e trattamento delle quali egli è per 
altro superiore di gran lunga a quanti sono 
\enuli dopo di lui. Che se tale fu pur la sorte 
di Sydeuhain. quale vorremo poi dire che sia 
quella della rumune degli osservatori, i quali 
vanno si lungi dal genio di Sydenham? 

Perché la storia d'uni» malattia abbia a rie- 
srir utile, fa d’uopo ohe vi si vegga chiara e 
certa l'influenza «lei me rodo curativo sull'an- 
damento della malattia. Per vedervi chiara e 
certa questa influenza fa d’uopo che il meto- 
do curativo sia semplice e»! uno, vale adire 
che in tutte le sue parti eserciti contempora- 
neamente la medesima azione, e tenda allo 
stesso fine. Un metodo di cura che presenti, 
a modo d’esempio, la simultanea combinazio- 
ne degli oppiati e degl» antimoniali, della 
china e dei purgativi, dei salassi è dei vesci- 
catorj. della canfora c del nitro, degli eva- 
cuanti e degli alimenti, qualunque sia l'esito, 

0 favorevole o funesto, della malattia a cui fn 
diretto, è un metodo, da cui è da dir franca- 
mente che non si poi rii mai apprender nulla; 
perchè di tutti cosiffatti rimedj gli uni eser- 
citano un’nzione direttamente contraria a 
quella altri; e perché nè l’una nè l'altra 
di (ali azioni è capace di misura o di calcolo 
comparativo. Questo metodo però, mostruoso 
come, gli è il più comune; e così le storie ben 
falle ed utili sono le più rare. 

La medicina in questi ultimi anni va facen- 
do considerevoli progressi come scienza, ed 

1 progressi della scienza desilo per necessiti» 
contribuire alla perfezione della pratica: tale 
essendo, quale lo ha antiveduto Bacone, il 
naturale andamento di tutti i rami deli'uma- 
110 sapere dipendenti dall'esperienza e dull'os- 
servazione, che. laddove dal primi fatti si ri- 
cavano alcuni principj, questi prin< ipj servono 
poi essi a vicenda al ritrovamento d'altri fatti. 
L'utilità principale, che la medicina pratica 
va ritraendo «lai progressi della scienza, si è 
la semplicità del medicare. Per la (piale sem- 
plicità io non intendo già quella, tanto lodata 
da certe scuole altronde celebri, e che vuoisi 
reputar figlia non delle scienza ma delPigno- 
ranza e del pirronismo medico; e che non è 
semplicità, ma sibbene poco inen che nullità. 
La semplicità, acuì la medicina pratica va ora 
arrostandosi, consiste nel lar uso de soli rinie- 
dj convenevoli, farne uso conoscendone l'ope- 
razione, e recandoli alle giuste dosi, ed evitar 
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cosi tutte le complicazioni assurde, notevoli 
alla malattia: e capaci di confondere la testai 
del medico a segno da ridurlo a non saper 
rendere a sé stesso un conto soddisfacente di 
quello ch’egli si abbia fatto quando ha trat- 
tata una malattia. Al dì d’oggi adunque, di- 
retta «lai principi della scienza, la medicina 
pratica può fornire «ielle osservazioni di gran 
lunga più utili della massima parie di quelle 
che sono state accumulate sino a questi dì. 
Incoraggialo da simili riflessioni io mi sono 
provalo a tessere una storia epidemica, e ni» 
sono lusingalo che questa mia possa meritarsi 
di non esser confusa nel l’ara ma sso delle co- 
muni'. Crederò di a ver conseguilo il mio sco- 
po, se coloro, che mi leggeranno per inten- 
dermi, troveranno nel mìo metodo curativo 
««lesione ai prinripj, semplicità di medicare c 
corrispondenza di esito. 

DESCRIZIONE DELLA MALATTIA 

Le vicende della guerra mi portarono in 
Genova nel giugno dello scorso anno 1799* 
Ebbi tosto occasione di sperimentare sopra 
di me l inflnenza di ifuesPatruosfera tanto di* 
versa ila quella «Ielle pianure di Lombar- 
dia (i). Incominciai a provare un certo senso 
d’ardore lungo la trachea, «die prima d’allora 
non uvea iumi provalo; talvolta qualche insul- 
to di tosse e un principio di raffreddore. Da 
questi incomodi, sebbene leggieri, non mi 
liberai se non do]to d'aver intrapreso un me- 
todo di vita più sobrio di quel che mi conve- 
nisse in Lombardi», quantunque nemmeno 
colà fossi punto solito eccedere- i limiti della 
sobrietà; abbandonai adatto l'uso del vino, 
del cade, e d'ogni sorta di liquori, tranne 
ch'io n'abbia usalo qualche rara volta; e, 
quanto alla scelta degli alimenti, m’appigliai 
più che prima ai vegetabili, dai quali io non 
provava mai quel nocumento ebe provava 
sovente in Lombardia, usandone anche più 
moderatamente. Mi parve da ciò essere ram- 
inosi ira di questo paese, almeno in tal epoca, 
notabilmente più stimolante di quella di 
Lombardia, qualunque sia il principio, a cui 
si voglia attribuire un tal accrescimento di 
stimolo; cosa che non forma 1 oggetto delle 
mie ricerche. In altri Lombardi e Piemontesi 
che qui si trovavano ebbi campo di verificare 
press'a poco gli ‘stessi fenomeni, e particolar- 
mente in alcuni l'arilore della trachea. 

Nell’agosto incominciai ad aver occasione 
di trattare alcune febbri; ed osservai in tulle 
runifornut.T del carattere. Continuai a iral- 
tarne nell'auluuiio e nell inverno; riou lurono 


( 1 ) Io stava scrivendo quest' opera in Genova . e aveva parimente divisato di pubbli- 
carla in Genova Prima d'averla terminata ripa trini : pubbhoandida ora in Milano non 
ho valuto farvi alcun cangiamento , e parlo appunto come se in Genova c non in Milano 
l' avessi pubblicata. 



frequenti, ma furono tuttavia le stesse. Creb- 
bero in primavera c nella state, ed io ne ho 
trattate continuamente e in buon numero fino 
ai primi di luglio dell’anno corrente 1800, 
epoca in coi abbandono Genova per Spatria- 
re. (n questo momento le febbri sono più che 
mai frequenti, e la mortali Ih assai considere- 
vole, quasi seicento morti per settimana. Veli- 
co alla descrizione della malattia. 

L'anima la lo suole incorni iriare dal lagnarsi 
di dolor d» oijio più o men grave, ma sempre 
più grave di quel che soglia accoro {Migliare 
una febbre qualunque, che di rado va esente 
da mal-di capo. Se non è dolor "lavativo, in 
taluni c un senso, per dir cosi, di vacuità; si 
lagnano quasi avessero la lesta vola. Ho os- 
servali io ali-uni casi, e alcuni mi furono fatti 
osservare dal mio amico Delio, ne'quali fin 
dal principiare della malattia il v alleggia men 
lo era considerevole. Mi ricordo fra gli idi ri 
*Tun giovine militare, il quale nei primi gior- 
ni della febbre gridava d'aver perduti i polsi , 
disperava di vivere, e minacciava di venire a 
qualche passo violento: bisognò legarlo a di- 
rittura onde non rinnovasse la tragica scena 
•l'un suo compagno, che, mal guardalo da ehi 
gli era d’intorno, si gettò da una finestra e 
peri. Quello di cui parlo guari per feti a meni e. 
Generalmente i primi immiti febbrili sono 
annunziati da brividi avvicendali d» calore? 
alcuni jhmò si sono trovati, per cosi dire, la 
febbre addosso senz’aver provate -queste pre- 
cedenze; altri non hanno sentito che del ca- 
lore straordinario; in taluni rinrominciamen- 
to primo della malattia sembrò quasi una ca- 
tarrale benigna. Pressoché tutti peròproiauo 
aino dal primo periodo un'insolita debolezza 
muscolare; debolezza, che in alcuni vidi giu- 
gner a segno da farli cadere in sincope solo 
che dessero pochi passi. Questa debolezza so- 
vente, e massimamente in quelli che osservo 
negli ultimi giorni della mia dimora in Ge- 
nova, è accompagnala dà forti dolori artritici 
o in tutto il corpo, o in qualche parie del 
corpo, e specialmente nelle estremità. Ho 
avuto un'ammalata che si lagnava di cosiffatti 
dolori, e assai vivi, persino sotto l'itgne delle 
dita; parimenti un uomo che gli ebbe più di 
lutto forti nei gomiti, dove duravano a ma- 
lattia quasi terminata. I/aspetto del volto 
è miràbilmente diverso nei diversi individui: 
ne reggo molti quasi turgidi, accesi, e colle 
palpebre alcun po'infiammale; altri ne veggo 
pallidi; nessuno però «li quel pallor piombino 
«coti quella fisionomia singolarmente sbat- 
tuta, che non isfugee la sagaci là dell'osseria- 
torc pratico nelle febbri Veramente uervost; 
l'occhio anzi si mostra generalmente vivace e 


scintillante più dell'ordinario; la cute ami 
calda, ma non è calor mordace; la sete, nei 
più, non eccessiva. Sovente la lingua da prin- 
cipio è naturalissima, nel progresso poi, sotto 
l'operazione stessa dei purganti, si cuoprc 
d'uti velo, ora biancastro, ora gialle, e alcuna 
volta cosi intensamente giallo, che l'ho ve- 
duto paragonabile al colore stesso dello zaf- 
ferano. In un ammalalo, in cui la lingua con- 
tinuava ad essere sr ambissima e il fiato puz- 
zolente, quando la lebbre era affattosul finire 
raschiandone io coll'ugne la superficie, stac- 
cava una grossa pellicola, quasi un epidenne, 
sotto cui la lingua era del color naturale. Ta- 
lora il susurro « il fischio deile orecchie com- 
paiono ne’bei primi giorni «iella malattia; Ul 
altra, e più spesso, non compì jono che a ma- 
lattia avanzata, e sono compagni della sor- 
dità, da .cui pochi sono andati esenti verso il 
fine. Le donnieciuole stesse avevano impa- 
ralo a pronosticare vicino il termine della 
febbre al comparire della jordità; sebbene 
nemmeno la sordità abbia sempre accompa- 
gnato il periodo più avanzato della malattia. 
Nel momento, in cui scrivo, vedo un uomo 
divenuto sordo fino al quarto giorno; egli è 
ora nel selli roo. Uno poi de’sintomi più co- 
stanti e molesti, nel primo periodo della feb- 
bre, è un'ostinata veglia, compagna dell'in- 
quietudine; l'ainmal.ilo importuna ad ognà 
tratto il medico perchè lo finii* frinire, c 
mal per lui se il medico c onipiacenle s'av- 
visa di appigliarsi all'uso deg*i oppiali; la 
veglia e l'inquietudine crescono, o si tramu- 
tano in sopore, a meno che la dose dell'op- 
pio scarsissima e l'opposta azione degli altri 
rimedi non ne rendano. nullo l'efTelio; nei 
qual caso è per lo meno inutile l'averlo som- 
ministralo. I polsi da principio sono fre- 
quenti, ma non oltrepassanti per l'ordinario 
le novanta o le cento battute j>er minuto, 
piccioli, oscuri, di rado espansi e forti; tal- 
volta anzi si direbbero veramente deboli e 
mancanti. Le urine nella loro variabilità non 
hanno presentalo alle mie osservazioni cos* 
certa, e degna d'annotazione. Il sudore com- 
pare in molli, e abbondante, fin dai primi 
giorni, e massimamente nella notte; cosa per 
cui gli ammalati, immaginandosi che sia un 
aliare, come dicono, di costipazione, si tra- 
scurano; anzi talvolta inaspriscono la malat- 
tia, col far uso dei pretesi mezzi capaci di 
favorire il sudore, quali sono le be vallile 
cable e le coperte nel letto. 11 ventre è co- 
stipato, e nella maggior parte dei casi uou 
si risente gran fatto delazione dei purgan- 
ti (z). L'emorragia del naso nou è infre- 
quente, e l'ho veduta sempre giovevole in 


(1) Così era almeno sino a tanto eh' io rimasi in Genova. Afu un mese dopo, all' i nei r- 
ro, uno degli amici miei mi scrive che ne' primi giorni della febbre in alcuni si osservava 
la diarrea , la tjualc però non importo variazione nel metodo curativo, di cui parlerò più 
innanzi. 



qualunque epoca della malattia, e più gio- 
vevole più che fu copiosa; in un caso l'ho 
-veduta copiosissima. 

Cosi vanno le cose, dal più al meno, nel 
primo periodo, vale a dire Deprimi Ire, quat- 
tro, o cinque giorni. Procedendo, la malat- 
tia si aggrava; benché raeuo si aggravi quan- 
do e d i principio e nel progresso fu trattata 
con metodo convenevole. La febbre allora 
prende un tipo di remittenza più manifesto, 
quantunque non regolare, almeno per quan- 
t'ho io potuto osservare; sopravvengono be- 
ne spesso dei movimenti convulsivi. Ho ve- 
duto un ammalato, per cui fui consultato a 
malattia avanzata preso da forti eonvulsiooi 
principalmente alla testa; egli peri. Dehò mi 
raccontava d’un suo ammalato, in cui per al- 
cuni giorni i muscoli della faccia furono si 
stranamente convulsi, che talora la fisionomia 
eccitava il riso degli astanti; guari trattato col 
metodo che descriverò a suo luogo. Alcuui 
svengono tratto tratto senza causa apparente; 
altri nell’atto di evacuare; i sussulti dei ten- 
dini sono comuni; la lingua trema; la deglu- 
tizione qualche volta non è del tutto libera. I 
polsi presentano ne'di versi individui, e nel- 
l'individuo stesso, nel corso d’una giornata, 
delle varietà singolari; sono per lo più disu- 
guali, non di rado intermittenti, piccoli; al- 
cuna volta si perdono affatto. It> curai un gio- 
vine, in cui a malattia già avanzata esplorai 
una volta inutilmente il polso destro per un 
buon quarto d’ora; non batteva punto, men- 
tre il sinistro batteva; mi mostrò lo stesso fe- 
nomeno un'altra volta, ma uon così compiu- 
tamente, perchè la pulsazione si lasciava an- 
cora sentire oscurissima mente. Dehò ha pure 
avolo un ammalalo, in cui verso il duode- 
cimo giorno ambi i polsi erano del tutto, o 
quasi del tutto perduti; d’ordinario però mo- 
strano una forza che non si aspetterebbe a 
malattia molto inoltrata, c dopo l’uso non in- 
terrotto del metodo antiflogistico, supposto 
che sia questo il metodo di cui si sia fai t'u- 
so. Le petecchie, o qualche eruzione cutanea 
poco dissimile dalle petecchie, o una eruzio- 
ne migliare, o amenti ue accoppiale, sono fre- 
quenti; e, per quanto ho potuto tenerne con- 
to, l’abbondanza delle macchie è in propor- 
zione della gravezza della inalai liaj cosicché 
nel grado di essa il più mite io uon ho po- 
tuto osservare esantema di sorta. Ho veduto 
una donna colle petecchie e colle migliar! 
unitamente ed un'affezione erisipela tosa nel 
capo e nella faccia; essa fu in grave perico- 
lo e fu abbandonata fin dal principio della 
malattia; io la salvai col metodo comune, con 
cui ho trattate tutte queste febbri. Alcuni 
medici mi dicono d'aver osservalo un esante- 
ma, per cui la cute si seccava e diveniva a- 
spra e si scagliava: iu quanl’a me non mi è 
mai accaduto di osservare Dulia di souiigliau- 
Iìjsori Opere 
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tc. Ho bensì veduto una volta nel colmo del- 
la malattia vestir la cute e l’albuginea stessa 
nn colore intensamente itterico. Fu in un 
giovine Pavese, affidato alla cura di Dehò, a 
cui fui sopracchiamalo in occasione dell’esse- 
re stato preso da convulsioni assai forti, che 
lecero temere della di lui vita. Nè le convul- 
sioni, nè l’itterizia mi fecero punto deviare 
dal solito metodo curativo. Egli guarì, ed è 
ristabilito perfettamente. La cute ingiallita 
fin da principio l'ho pur veduta iu altro in- 
dividuo, un Avvocato Vogherese. Il delirio, 
dal più al meno, quasi sempre accompagna la 
febbre a misura che va crescendo; se non e 
delirio, e sopore più o meno profondo, e so- 
vente questi due stati vanno avvicendandosi. 
Alcuni delirano ferocissàmaiuente, fa d'uopo 
farli legare, onde non attentino alla loro vi- 
ta; la quale inclinazione nel colmo di esso è 
assai comune. Ricusano allora d’inghiottire, 
la lingua si secca e si gonfia; ed in taluno, 
che è stato nel sommo pericolo, tra per la 
malattia grave per sé stessa, e pel metodo 
che in tutte le sue parti non era convenevo- 
le, l'ho veduta annerirsi insieme coi denti. 
In altri, se non si annerisce seccandosi, di- 
venta d’un rosso cupo. In questo stalo di cose 
il meteorismo nou è infrequente, e per lo 
iù, secondo che ho veduto, sopravvengono 
elle abbondanti evacuazioni per secesso, che 
in due soggetti furono sanguigne e giovevoli; 
mentre mi ricordo d'alcoui guariti senza eva- 
cuazioni. Ho pur veduto sópra v veni re l'iscu- 
ria.* in un caso tra gli altri che vidi con De- 
bò, fu d’uopo continuare per alcuui giorni 
l’uso della sciringa, sebbene la febbre fosse 
già terminata, ed il malato si trovasse in con- 
valescenza. I lombrici compajono di frequen- 
te, e in alcuni individui sono stati copiosi 
ne ho veduti uscire anche per bocca. Noi» po- 
che volte ho osservato il singhiozzo, e due 
volte soprattutto molestissimo, e di lunga du- 
rata. Più raro è stato il vomito; che anzi ge- 
neralmente questo si muove a stento anche 
da generose dosi di tartaro emetico; m'è però 
toccalo vederlo in due casi, ne’qnali l'amma- 
lato vomitava ad ogni momento qualunque 
sorla di bevanda anche grata. Non mi ricor- 
do d'aver vista la respirazione considerabil- 
mente affetta, tranne in due casi.* parlo di 
quelli che furono costantemente trattati col 
metodo debilitante. In quelli poi, nc'quali 
malavvedutamente furono usati gli stimoli, la 
respirazione divenuta affannosa è stata l'or- 
dioaria conseguenza di un cosiffatto tratta- 
mento. Una volta sola ho veduto la malattia 
incominciare con tolti i sintomi d’uoa pcri- 
pneumonia, e di questo caso riporterò la sto- 
ria al luogo opportuno. 

Il ristabilimento non mi ha offerto cosa «le- 
gna di particolar menzione, in quanto appar- 
tenga alla descrizione generale della malattia, 
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se non sono queste due circostanze; l'una 
d'uno sputacchiar frequente, appunto verso 
l'epoca del miglioramento, senza però ch'io 
mi sia accorto di alcuna alterazione nelle gen- 
give nè in niun altro luogo della bocca; l'al- 
tra, che col diminuir della febbre e col cessar 
dello stato di delirio o di sopore, sovente ho 
veduto l'ammalato rattristarsi assai, e diven- 
tar cruccioso oltre il solito, e d'aspro umore. 
Alcuni quasi disperavano «Iella loro vita, e 
non volevano persuaderti di star meglio: non 
avevano sentilo il pericolo dapprincipio; molto 
meno nel colmo della malattia, quando per lo 
più dicevano di star bene; e lo sentivano poi 
finalmente quand'era ornai svanito. 

Quanto agl'individui, che solevano essere 
attaccati da questa febbre a preferenza degli 
altri, ecco quello cbem'è accaduto d'osservare 
generalmente, tranne quel le eccezioni che non 
possono a meno di non avervi per tante cir- 
costanze incognite e incalcolabili. Più facil- 
mente attaccati ho veduto i giovani e gli uo- 
mini di buona età e di robusta complessione; 
meno i vecchi ed i cachettici, non mollo le 
donne, e i più fra esse le più robuste e giova- 
ni. Col crescere l'epidemia si è disseminata 
assai nella classe del popolo più minuto, vale 
a dire in quella classe, nella quale i poveri 
sono più numerosi. Da principio però il nu- 
mero degli ammalali di questa classe era prò- 
jiorzioiiata mente minore, ma nemmeno in se- 
guito le persone più agiate si sono vedute an- 
darne esenti. In tutto il tempo, incui ho trat- 
tato di simili febbri, bo spesso veduto am- 
malati, i qoali certamente non si potevano 
dire mancanti del bisognevole, anzi nemmeno 
del superfluo. Dirò di più che in taluni degli 
indigenti stessi da me assistili ho rilevato che 
innanzi di ammalarsi avevano commessi dei 
disordini principalmente in vino: cosa non 
difficile in Genova per l'abbondanza e il non 
caro prezzo dei vini francesi che si bcono co- 
munemente, e « he sono generosi. 

Prima della strettezza del blocco l'epidemia 
era giù sviluppatissima; nelle strettezze som- 
me, quando la massima parte del popolo sof- 
friva veramente di fame, uon solamente non 
crebbe, ma dirò anzi clic rallentò, benché si 
manifestassero in molli individui i perniciosi 
effetti dello scarso vitto e cattivo, principal- 
mente nell 'enfiagione delle gambe. Io osai 
predire allora che l'epidemia sarebbe cresciu- 
ta, quando levato il blocco fossero aumentati 
i mezzi di sussistenza, e aumentalo pure il 
calore col progredir della stale. Pur troppo 
l'evento ha corrisposto; del qual tatto però 
non è questo il luogo da intraprender l'ana- 
lisi. 

A questa descrizione avrei dovuto far pre- 
cedere, secondo che si suole dagli scrittori di 
storie epidemiche, un quadro delle stagioni, 
c delle più minute vicende meteoioW>givbe, 


massimamente antecedenti all'apparizion del- 
la malattia. Ma, forestiere in questo paese, 
in mezzo alle vicende tumultuose incerte del- 
la guerra, privo dei mezzi neccssarj ad un tal 
genere d’osservazioni, non dirò giù eh' io 
n'abbia abbandonato, ma dirò di più ebe non 
ne ho mai avuto il pensiero. D'altronde poi 
il risultato di tutte cotesle osservazioni, an - 
che minutamente fatte da altri, e riuscito fi- 
nora di così poca utilità, direi quasi di nessu- 
na per discuoprire l'origine e la natura delle 
malattie epidemiche, e perfezionarne il moto- 
do curativo, che reputo non grate danno l'a- 
verle io trascurale, benché non le avrei, se mi 
fossi trovalo in più favorevoli circostanze. 

DIATESI, CAUSE, METODO CURATIVO. 

Senz’essere fondato sulla cognizione della 
diatesi un metodo curativo non può essere 
convenevole, a meno che non lo sia fortuita- 
mente; il che non da medico, ma è da empi- 
rico. La cognizione della diatesi risulta da Ha 
scoperta delle cause, e se queste non si sco- 
prano, ovvero se, scoperte, non se ne cono- 
sca il modo di operazione, risulterà questa co- 
gnizione dal prudente esperimento di quel 
metodo, che, se non con certezza, almeno con 
maggiore probabilità si giudicherà convene- 
vele; a’cui effetti si terrà dietro colla più scru- 
polosa attenzione, onde ricavarne appunto un 
giudizio definitivo sulla natura della diatesi, 
e sulla convenienza o disconvenienza del me- 
todo intrapreso. Ma, se il medico si contenta 
di stabilire il carattere nosologico della ma- 
lattia, quasi ciò bastasse per conoscerne l’in- 
dole; se trascura le cause, ^ se non determina 
l'operazione vera ch’elle «esercitarono sul si- 
stema vivente; se nella direzione del metodo 
curativo si lascia sedurre dai sintomi, e pre- 
tende di rimediare con particolari prescri- 
zioni ad ognuno dc'più urgenti, egli perde 
di aista e la diatesi e le cause, e guarisce o 
manda a male una malattia in ambi i casi 
propriamente senza sapere ciò ch'egli s'abbia 
Itilo. Sono questi i principj che procurai 
sempre d'istillare negli animi dc'giovatii me- 
dici e dalla cattedra e al letto dcUammala- 
to, quando mi era affidata la loro istruzione; 
sono questi i principi che mi guidano, in ogui 
caso, e che mi hanno guidato nel felice trat- 
tamento dell'epidemia, di cui ragiono. La me- 
diana non uè ha finora, e ardisco dire che 
non ne avrà mai nè di più sicuri nè di più 
filosofici: sono anche semplici, come suol es- 
ser semplice la verità e il ragionar giusto: di- 
rò di più che non sono difficili, tranne il sa- 
perli applicare a dovere: così potcss'io dire 
che sono comuni. 

I primi febbricitanti, eh’ ebbi occasione di 
trattare sul line della stale del 1 7«)<> innanzi 
che si sospettasse nemmeno di epidemia, fu- 



ro»o alcuni Cisalpini, o rifuggili in Genova, 
o portatisi in Genova per affari, e qualche 
militare. Ognuno di questi primi casi fu da 
me consideralo isolatamente, nè mi si affac- 
ciò cosi presto alla mente l’ idea d’ una causa 
generale uniforme. I sintomi mi parevano, a 
Don dubitarne , sintomi d' un tifo , o di una 
così delta febbre nervosa: quella insigne pro- 
strazione di forze che osservai fin dal bel primo 
caso, quella irregolarità di polsi, quella certa 
picciolezza loro facile a confondersi colla ve- 
ra debolezza, e cosi si dica degli altri sinto- 
mi, mi dieder grave sospetto, ma non cer- 
tezza assoluta. L'esame delle cause anro mi 
adduceva all' idea del tifo. O più o men forti 
mi si dicevano preceduti patemi d'animo de- 
primenti, conseguenze delle circostanze par* 
tieolar» degl* individui e delle dure vicende 
dei tempi; fatiche eccessive, piogge sofferte, 
cattivo nutrimento c scarso. Il risultato del 
qual esame ben si scorge che doveva guidar- 
mi Terso quella prima idea suggeritami dalla 
presenza di que' sintomi. Altro dunque non 
mi restava, se non tentare il metodo curati- 
vo, la cui indicazione, no già certa, ma mi 
appariva essere la più probabile. Mi appigliai 
all' uso degli stimolanti, solidamente del de- 
cotto di corteggia col liquor anodino, o col 
laudano, o con atnendue, secondo che mi 
sembravano richiedere la gravezza del male, 
il temperamento e le abitudini dell* ammala- 
lo. All'uso degli stimoli diffussivi accoppiava 
quello del vino e d'un vitto appropriato, ri- 
gorosamente proibendo le bevande acquose, 
e qualunque altra cosa, la cui azione debili- 
tante potesse entrare in opposizione collo 
scopo, a cui era diretto il mio metodo cura- 
tivo. In capo a ventiquattro o quarantott'ore 
io non mi trovava punto soddisfatto dello 
stillo dell'ammalato Non solo v'era miglio- 
ramento, ma le cose erano manifestamente 
volle in peggio: cresciuta la frequenza de» 
polsi, talvolta la durezza loro resa più per- 
cettibile, la faccia rossa, e soprattutto gli oc- 
chi più scintillami, la respirazione men fa- 
cile; in una parola non dubbj indizj dell’ina- 
sprimento assai pronto della malattia. So che 
da un metodo curativo, sebbene il più Con- 
venevole, non dobbiam già aspettarci una su- 
bitanea guarigione, o nn prontissimo miglio- 
ramento, soprattutto trattandosi di febbre le 
quali ad ogni modo vogliono correre un certo 
periodo; ma quanto questo è vero delle ste* 
niche, altreltano non può dirsi con certezza 
di tutte le asteniche in generale. Delle in- 
termittenti, no certamente ( parlo sempre 
delle asteniche ), le quali da un parossismo 
all'altro con opportuna dose di stimoli si 
troncano con somma felicità e sicurezza. Del- 
le continue, d'indole veramente astenica, più 
d'una volta ho veduto con maraviglia quan- 
to subitaneo fosse il miglioramento, c quanto 


pronta la guarigione sotto P uso non timido 
del metodo stimolante. Se si parli poi delle 
malattie asteniche non febbrili, come sareb- 
bero coliche, dissenterie, colóre, affezioni con- 
vulsive, quanto non è sorprendente la pron- 
tezza, con cui per lo più vengono rimosse 
mercè il debito uso dell'accennato metodo? 

Comunque però sia del peso che ora To- 
glisi attribuire alla distinzione che io ripor- 
to, che mi par fondata sulle osservazioni, il 
fatto è che in que' primi casi di cui ragiono, 
il danno del metodo Stimolante intrapreso 
mi parve tanto palese, che, dovè poche ore 
prima, dove poche oro dopo dell’epoca indi- 
cata, trovo nelle mie annotazioni d’ averlo 
cambialo intieramente. Sostiiuii le copiose 
bevande acidulate, i sali neutri, il tamarindo, 
il nitro, la dieta rigorosa: non trovo d'aver 
fatto uso sino a qui d'evacuazione di sangue 
di sorta: la febbre corse il suo periodo, e in 
dieci , dodici o quindici giorni il migliora- 
mento fu manifesto, e le evacuazioni furono 
copiose assai verso il fine. Il delirio e il so- 
pore furono assai miti, il ventricolo e gl'inte- 
stini si mostrarono piuttosto ubbidienti alla 
operazione dei rimedj , non osservai emorra- 
gia, e generalmente il complesso de' sintomi 
fuor qualche caso, non fu cosi grave e minac- 
cioso come nella maggior parie de'casi allor- 
quando si fu già spiegata 1 epidemia. Se dun- 
ue nello stabilir primo della diatesi e nella 
eterminazione delle cause non fui felice, lo 
fui nella cura della malattia, prendendo op- 
portunamente l' indicazione a juvantibus et 
Jaedentibus: indicazione, che nei librieneidi- 
scorsi dei medici s'incontra assai sovente, ma 
di cui più sovente fanno essi mal uso per ra- 
gione della complicata loro maniera di medi- 
care. 

Nell'autunno rividi di queste febbri; e,da 
quanto raccolgo dalle mie annotazioni mi pa- 
re con maggior frequenza; e continuai pure 
a vederne in inverno. Reso più guardingo dai 
casi precedenti m'appigliai a dirittura al re- 
gime debilitante, e compresi chiara l' indole 
della febbre, che voleva inevi tabi) incute per- 
correre un periodo. La guarigione non fu dif- 
fìcile, e la convalescenza non fu stentata. Con 
tutto ciò nemmeno a quell'epoca erami anco- 
ra venuto il sospetto di una causa generale 
portante una malattia epidemica. Piuttosto, 
avendo in vista la già sperimentata in me ed 
in altri qualità assai stimolante dell' aria , e 
considerando «l'avere fino allora veduto at- 
taccate da simili febbri persone non accostu- 
mate al clima, io mi lasciava indurre a te- 
nerla quasi malattia endemica, di cui talora 
i forestieri pagassero tributo alla novità del 
clima stesso. Tanto più che io sentiva dai me- 
dici del paese chiamarsi non infrequenti in 
Genova cosi fatte febbri. 

Fu solamente sul finir dell'inverno e nella 



i6S 

prima vera «lell* «inno rorrentÉ , «piando, lfl 
Febbri facendosi ve«lere più frequenti assai *1» 
quello che fossero siale sino allora, e quando 
l’epid ernia, che già da qualche tempo faceva 
strage in Nhtt, polendo dare alcun ragione- 
vole sosjielto o di propagazione di causa , o 
(P uuiformilh di circostanze anche in Geno- 
va. incominciai a dubitare d’epidemia. L’e- 
venlo converti l>en presto in cer lezzi» il min 
sospetto. La febbre estendendosi noo cambiò 
già d'indole, solamente aironi sintomi si mo- 
strarono più gravi del solilo, massimamente 
quelle che attaccavano la lesta; ed il secondo 
periodo, per dir cosi, della malattia, quale io 
rho descritto, divenne più minaccioso. 

Diro che l'indole, o vogliam dire la diatesi 
della malattia, non cangiò punto perchè io 
non cangiai punto in sostanza il metodo cu- 
rativo; e l'esito corrispose tanto felicemente 
a! l'adoperato metodo, che un solo non ho per- 
duto degli ammalati rh'cbbi a trattare; e cer- 
tamente n'ho trattali molti e gravi, per Io 
che mi lusingo di lasciare qualche onorevole 
ricordanza di me ai Genovesi, e specialmente 
a quelli che si confidarono alla mia cura. 

Certamente però coll’ incrudelire della ma- 
lattia accrebbi l'attività dei mezzi, e gli ado- 
perai con maggior perseveranza. Cominciai a 
pensare a qualche sottrazione di s ngne, al 
quale inlento faceva applicar da principio o 
le coppette tagliale all*' spalle, o le sanguisu- 
ghe alle tempia ed al collo, tanto da ottenere 
un’estrazione di otto o nove once di sangue. 
Per poco tempo però potei valermi delle san- 
guisughe, stante la difficoltà somma che v'eb- 
be «la li a non molto a procurarle dal Piemon- 
te. a misura che l'armata nemica andava strin- 
gendo la città. Allora pensai a sostituire la 
cacciata di sangue. Nè già ch'io avessi avuto 
difficoltà di sorta a farla anche da principio 
ch'io avessi speralo dagli altri due modi qual- 
ch’altro parlutdar vantaggio, tranne quello 
generale d’ottenere una diminuzione di san- 
gue; ma solamente per oppormi di froute il 
meno che fosse possibile agli errori volgari, 
alle ripugnanze che tali errori sogliono gene- 
rare, e a quelle imputazioni, delle quali, in 
caso di sinistro evento, gl'ignoranti non inau- 
rano mai di esser liberali versoli medico. Del 
resto, oltre l'error volgare del creder perni- 
ciosa la cacciata di sangue in una febbre, dove 
o sieno comparse, o si presuma che siano per 
comparire le petecchie, v’è torse stalo qua 1- 
ch'altro non «lispregevole motivo di questo 
soverchio timor del salasso. Io posso dire 
d’alcuni casi, nei quali se n’è latto abuso evi- 
dentemente. In quanto agli ammalati miei 
raro è stato quello, in cui abbia giudicalo a 
proposito di passare alla seconda cacciata di 
sangue. Mi sovviene d’uno in cura di Debò, 
a cui io la consigliai nel nono o decimo gio*rno 
di malattia. Egli era un giovine robusto e be- 


vitore; la febbre era gravissima, e particolar- 
mente il sopore; v 'erano le petecchie, e il 
primo salasso era stato fatto di buon’ora; al- 
l’epoca di coi parlo Dehò proponeva soltanto 
l'applicazione «li qualche scarsa coppetta ta- 
gliata; ma lo stato aggravato in coi si trovava 
non comportando simile operazione, furono 
tratte a dirittura, per mio consiglia, nove o 
dieci once di sangue; la febbre « orse regolar- 
mente il suo periodo, ed egli guarì. In nessun 
caso poi assolutamente ho io avventuralo la 
terza cacciala, non ostante la permanenza 
d'aicuui gravi sintomi, c il vantaggio delle 
precedenti. Io ho bensì considerala e trattata 
la malattia come semplicemente infiammato- 
ria, e non ho mai statuite per base della mi.t 
condotta nel medicare quelle strane indica- 
zioni complicate di putrido, di bilioso, sabur- 
rale; indicazioni che fanno sovente ai niellici 
concepire un irragionevol timore della caccia- 
ta «li sangue in quelle febbri, ov’essi ammet- 
tono così fatte complicazioni; ma la mia mo- 
derazione è stata diretta dai seguenti motivi, 
di cui lascio ai buoni medici l'apprezzare la 
ragionevolezza. 

Le cause delle febbri epidemiche, siano 
queste febbri contagiose o no, non sono già 
attribuibili alla sola operazione degli ordinar) 
agenti, che mantengono in istato di vita i cor- 
pi animali. V’ha indubitatamente una mate- 
ria estranea, ricevuta nel corpo, e la cui ope- 
razione costituisce l'essenza vera della malat- 
tia. Noi siamo ancora allosniro quanto al co- 
noscere le circostanze deU’iusiniiainento di 
essa materia nella macchina, il modo con cui 
si propaga, e i cangiamenti che produce: ap- 
pena incominciamo ora a vedere un poVhiaro 
il di lei modo d'operare sulla libra vivente; 
ma quello ebe la sana osservazione ci mostra 
chiarissimo e costante si è, che, ogniqualvolta 
così fatta materia è ricevuta nel sistema sotto 
le opportune cotitlizioni, ed ha incominciato 
ad agire produrendo la febbre, «{uesta percor- 
re un periodo; periodo talmente attaccato al- 
l’essenza della lebbre, che non è assolutamen- 
te nel potere della medicina distruggerlo od 
interromperlo. Per somministrare una piu 
chiara idea «li quel ch'io m’intenda, prendia- 
mo ad esempio il vajuolo. Oggidì, dopo gl’in- 
segnamenti, di Sydenbam, è fuor «li dubbio 
essere il vajuolo una malattia infiammatoria , 
almeno nella massima parte de'casi, la cui pro- 
duzione si debbe all'azione di quella cosi «let- 
ta materia vajiiolosa. Se la malattia è infiam- 
matoria, il metodo di cura è chiaro e facile, 
ed anello nel vajuolo è oramai ri con ose iuta, 
ne'casi gravi, l'utilità e la necessità del salas- 
so, altre voile puerilmente temuto dai medici 
che non conobbero l’indole di cosiffatta ma- 
lattia. Ma, tutto convenevole che sia il meto- 
do dcbiliUute, o antiflogistico come suol chia- 
marsi, si preteoderebb'egli di portarloa lauto 



0* volere per così dire distratta a grado no- 
stro la malattia-, e vinti lutti i sintomi che 
l’accompagnano? Non v’ è medico che non 
senta l’assurdità e la perniciosa tendenza di 
una tal pretensione. Fgli sa che tenterebbe 
l’impossibile, ed avrebbe per risultato un va- 
cuolo di pessima qualità, quale l’osserviamo 
neYachcttici o in altri soggetti astenici, a cui 
por avventura o venga spontaneo, come elico- 
no, o si procuri per mezzo dell'innesto. Il me- 
todo antiflogistico, sol traendo opportunamen- 
te dal sistema una data quantità di stimolo, 
rende meno nocetele, vale a dire meno ecces- 
siva, l'operazione stimolante della materia 
vajunlosa; ma non fa, e non può far sì che 
questa non si sviluppi e non istirooli. Fortu- 
natamente per la schiatta umana, dopo d'es- 
sere stala questa materia ricevutilo sviluppa- 
ta nel sistema, dopo d’avervi esercitata per 
un certo tratto di tempo l’operazione sua sti- 
molante, finalmente, fenomeno di cui non en- 
tro io qui ari indagar la cagione, cessa d'aver* 
vi più alcuna azione, diventa «Batto innocua, 
ed il periodo della malattia volge al suo ter- 
mine. Il medito adunque, debitamente trat- 
tandola, cos'ha egli fatto? Non ha fatto pro- 
priamente altroché temperare l'ecei lamento, 
ritenerlo dentro certi limiti moderali, per 
tutto quel periodo di tempo, che corse da 
quando la materia vajulosa incominciò ad agi- 
re stimolando, fino al punto quaud'essa cessò 
d'agir più oltre per colai maniera. Applichia- 
mo alla nostra febbre il caso del vajuolo. Avvi 
una materia estranea come nel vajuolo; non 
importa ora esaminare se si propaghi egual- 
mente per contagio, o se altrimenti s’ insinui 
nel corpo, purché s'insinui ; e nulla toglie al- 
l'analogia il non apparir essa sulla rute con 
pustole altrettanto visibili e palpabili quanto 
quelle del vajuolo ; benché ad ogni mo- 
do. eccettuali i casi più benigpi, non man- 
chi di manifestarsi per mezzo di petecchie, 
dà migliar! o d'altra somigliante efflorescenza 
cutanea. Questa materia roorbifica è indubita- 
tamente stimolante; lo prova il metodo di 
cura debilitante; la febbre ha un periodo 
competentemente lungo, sebbene indetermi- 
nato, cui il medico non arriverà giammai a 
sospendere o troncare , come ogni medico os- 
servatore non può a meno di non aver, verifi- 
cato in ogni caso, e non oserà certamente 
mettervi dubbio. Dunque, se il metodo debi- 
litante si sarà spinto Iropp'oltre quanto alla 
cacc iata di sangue, che è il più pronto, il più 
attivo, il men facilmente rimediabile di tutti 
i mezzi debilitanti, si Sarà fatto appunto quel- 
lo che avrebbe fatto il medico, che, a forza di 
spinger oltre il trattamento debilitante, aves- 
se voluto troncare in un subito il corso del 
vajuolo, sopprimerne tutti i sintomi, e fare 
scomparire dal corpo, quasi non esistesse , il 
contagio già ricevuto e sviluppato, ma che uon 


aveva ancora percorso il suo periodo d opera- 
zione. Conviene adunque debilitare, volendo 
trattare questa febbre come l'indole di essa lo 
richiede; ma, debilitando, conviene serbar mo- 
do e dar tempo. Quelle cacciate di sangue co- 
piose e pronte, che tornano, per così dire, da 
morte a vita un peripneumonico o un apople- 
tico stenico, non sono punto convenevoli alla 
febbre nostra; e talora fatalmente lo confermò 
l'esperienza, ad onta del vantaggio che si può 
aver ottenuto dalla prima, e qualche rara vol- 
ta dalla seconda, e ad onta della persistenza di 
alcuni sintomi che sembrerebbero richiederla 
tuttavia. 

Nè questi due fatti importanti, dell’esisten- 
za cioè d'un’esl ranca materia, che vuoisi ve- 
ramente dire morhifica , e della necessità 
d’aver luogo un periodo in febbri dell'indole 
di quelle ui cui ragiono, vorrò io già dire che 
siano totalmente sfuggili allosservazione dei 
medici della presente e delle passale età. Di- 
rò bensì che furono osservati imperfettamen- 
te, ed estesi indebitamente; onde poi, cosi os- 
servali ed estesi, furono sorgenti di false teo- 
rie e di pratiche perniciose. Di qui venne la 
materia morhifica voluta causa di tutte le 
febbri, supposta agire in «liverse e strane ma- 
niere, e di cui sovente si tentò l’ espulsione 
con metodi perniciosi: di qui la pretesa forza 
medica Irice dell » natura, a cui si affittò l' im- 
possibile; di qui la medicina aspettativa, che 
tante volle aspet laudo la guarigione vi«lc so- 
praggiugnere inaspettata la morte: di qui il 
comune linguaggio ùeW'ajutan e dello sfor- 
zar la natura , senza che §i sapesse o si potes- 
se stabilire con precisione rosa fosse a/utare , 
cosa sforzar** e rosa naturaci qui l'indebita 
estensione del periodo nelle intermittenti, che 
hanno ben»! un periodo quanto alla durata e 
al ritorno d'ogni singolo accesso, ma non un 
periodo di durala quanto al totale, qual è 
quello di cui ora m'intendo parlare. Ma io 
cscirei dai lìmiti del mio assunto, se m'esten- 
dessi più ampiamente in questa materia, di 
cui p$r altro non avrei potuto trasandare il 
cenno che ne do alla sfuggila, senza lasciare 
oscurai aroente espresso il mio pensiero nel 
render ragione del metodo curativo. 

Dopo la cacciata di sangue, dove giudicai 
che occorresse, quello dei mezzi debilitanti , 
di cui mi sono servito con maggior frequenta 
ed utilitàrie l’au limonio, specialmente nelle 
sue preparazioni di tartaro emetico e di ker- 
mes. Parlerò primo del tartaro emetico. La 
pratica di far vomitare, massimamente ne'pri- 
mi giorni, trovo essere stata a>sai generale e 
costante in questa febbre, della quale pei* al- 
ilo sono stale numerose le vittime non ostan- 
te la pronta somministrazione dell’emetico, 
sia del solo tartaro, sia del tartaro e dell' ipe- 
cacuana. Del qual fenomeno la ragione chiara 
si trova oell'erronea teoria, che dirige i ine- 
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ilici nella pratica del somministrare IVmetico. 
Essi danno l’emetico nel principio di molte 
febbri, come lo danno in questa; ma soltanto 
coll'idea di evacuare le cosi dette gabarre 
dalle prime strade. Com'hanno ottenuto que- 
st'intento; com'hanno veduto la rama Iato vo- 
mitare certa quantità di sughi gastrici, di 
rauco, di bile, che lutto questo è il grande 
affare delle saburrc, contenti d’avere così ri- 
pulite, come dicono, queste prime strade, ra- 
ro è che passino per la seconda volta all ‘eme- 
tico, giammai poi ne continuerebbero l'uso 
sgomentati dal più o meno grave apparato di 
que'così delti sìntomi nervosi, che si vanno 
svegliando col progredire della malattia, per 
esempio irregolarità di polsi, sussulti di ten- 
dini, movimenti convulsivi, e cosi altri. Ad 
una tal epoca cominciano anti a pensare a 
tull’altro che agli emetici. Qual maraviglia 
poi, se, dopo un uso così scarso d* un così so* 
vrano rimedio qual è il tartaro emetico, Futi- 
lità di esso sia nulla, e la malattia corra non 
ostante un periodo gravissimo, e termini an- 
che fatalmente? 

Io ho somministrato il tartaro emetico di- 
retto da principj molto diversi, e per conse- 
guenza con metodo e con esito assai diversi 
da I l’ordina rio. Se Tammalalo è stalo affidato 
alla mia cura fin dai primi giorni, ho iuco- 
ininciato a somministrarlo fin d'allora, e ne 
ho continualo l’uso in qualunque tempo della 
malattia sino all'epoca del miglioramento: io 
ne prescriveva i quattro, i sei, gli otto, e talo- 
ra più grani a) giorno in abbondante veicolo 
acquoso qualunque che fosse stato di maggior 
gusto dell’ammalato, e ch'egli andava a poco 
a poco bevendo lungo la giornata. Questa pra- 
tica ardila sorprenderà probabilmente molti 
medici. Ma che mi diranno poi se aggiugnerò, 
che, così adoperando, nella maggior parte 
de'casi, non otteneva alcuna ragguardevole 
evacuazione, e che bene spesso, con tanto tar- 
taro emetico preso, l'ammalato non vomitò 
nemmeno una sola volta? Nelle storie parti- 
colari mie, die riporterò in fine, si vedrà il 
metodo in tutte le sue parti minutamente; 
giovi per ora far menzione soltanto di due os- 
servazioni ie più rimarchevoli in quanto a 
scarsezza d' evacuazioni e a dose generosa di 
tartaro emetico (t). L'una è d’un giovine di 
venl'anni, robustissimo, con febbre grave, a 
cui quattro grani di tartaro emetico preso nel 
corso del giorno non avendo prodotto alcun 
effetto, sei ne furono prescritti il giorno dopo, 
miche questi inutilmente, e così, rapidamen- 
te crescendo, si andò fino ai sedici, senz'effe t- 
to migliore quanto al produrre evacuazione; 


fu allora ordinato on lavativo purgante, e 
l'ammalato non evacuò che la materia del la- 
vativo. Iotanto migliorava: si continuò l'uso 
del tartaro emetico, ma in minor dose: in sette 
giorni era $cnza febbre, c poco appresso si ri- 
stabilì perfettamente. L’altra è d'un orefice, 
giovine parimente robustissimo, di circi tren- 
taquattr 'aulii, in cui, appena sviluppata la 
febbre coi soliti sintomi , comparve il delirio 
colla smania di giltarsi dalle finestre, com'era 
disgraziatamente avvenuto alla moglie non 
molto prima. Fin dai primi giorni difficilmen- 
te riesci va a farlo bere; il delirio cangiatosi in 
sopor profondo rese impossibile il fargli pren- 
dere più nulla per bocca. Si fece uso dei cli- 
sterj, nc'quali il nitro fu portato fino a mez- 
z'oncia e il tartaro emetico a sedici grani; non 
ebbe evacuazioni che dopo il quarto, a cui 
era stata aggiunta un'oncia di sai comune. 
Continuati i clislerj senza sai comune, nessu- 
na evacuazione secondo il solito; di modo che 
volendo ottenerla, v'ebbe sempre d'uopo dei- 
raggiunta del sale. Sotto questo metodo il so- 
pore cessò appena dopo undici giorni. Allora 
fu t'att'uso «l’una limonata scioltivi sei grani 
di tartaro emetico, senza che producessero 
evacuazione, volendola quale di tratto in trat- 
to convenne far uso dei soliti clisterj. Dopo 
venti giorni le cose andavano ancor me- 
glio: la Cura fn terminala con picciole dosi di 
nitro e tartaro emetico. 

Nè credo già che si vorrà attribuire a poca 
attività del rimedio la facilità d» sopportarne 
dosi cosi generose. I niellici di Genova sanno 
che il tartaro emetico delle loro spczierie, uni- 
formemente preparato in tutte col vetro 
d'antimonio, dietro una forinola stampata 
nella loro farmacopea, provoca il vomito alla 
dose di due o tre grani. Altronde sovente 
nello Spedale di Pavia, c nella Clinica stessa, 
ho fallo vedere l’altitudine maravigliosa del 
sistema a sopportare innocuamente, anzi con 
vantaggio, non il solo tartaro emetico, ma 
tutte le preparazioni antimoniali, gli altri 
emetici, il nitro, i purganti, e quegli stessi 
tra i purganti riputati i più drastici. Non è 
dunque questo di cui ragiono un fenomeno 
particolare a questa sorta di febbre; è un fe- 
nomeno generale e costante «lel'a diatesi stc- 
nica, fenomeno, che non è stato finora ne chia- 
ramente conosciuto e determinato in pratica , 
nè filosoficamente analizzato in teorica, seb- 
bene fecondo delle più utili conseguenze in 
quanto al trattamento curativo, e apportatore 
di nuovo lume alla scienza medica. Se quegli 
stessi riroedj, che sembrano avere così poca 
azione sulla diatesi stenica, si somministrino 


( 1) Queste due osservati orti mi sono state comunicate dal Dottor Mattini, Rammento^ 
con piacere il nome di questo mio dotto amico , già mio condiscepolo , ed uno de più valenti 
allievi deir Università di Pavia, Nel trattamento di questa febbre egli pure è stato assai 
/elicti seguitando il metodo che ora sto descrivendo. 



incautamente nell'opposta, il paragone degli 
effetti mostrerà ben chiara la diversa attitu- 
dine del sistema nelle due diatesi. Ricorderò 
a questo proposito, tra gli altri che in allr’epo- 
ca mi è accanoto di osservare, un caso di cui 
sono stato testimonio in Geuova stessa. Una 
donna di età avanzata, di temperamento dc> 
bolo. soggetta a convulsioni, in occasione del 
bombardamento lu colla da grave timore, ed 
ebbe a soffrire di notte disturbi ed incomodi 
considerevoli, per cui cadde ammalata. Un 
non so chi, ebe faceva da medico senza esser- 
lo, prendendo la malattia per una delle feb- 
bri correnti, la mise a dieta, e la purgò eoa 
un'oncia divcremor di tartaro, da cui ebbe 
evacuazioni copiosissime, e quindi le diede, 
non so se due o tre grani di tartaro emetico, 
in conseguenza di che le sopravvenne una 
ipercatarsi cosi violenta e per vomito e per 
secesso, che si temè non ne rimanesse vittima 
sull'istante. Dehò, che fu chiamato prima di 
me, tentòdi riaverla coll'uso degli stimolici cui 
per altro la donna prese scarsissima dose. 
Quand’io la vidi, la trova» in uno stato di lan- 
guore e di sopore alternato da convulsioni, 
Aie lasciava poca speranza,* feci insistere nel- 
l’uso degl» stimoli; credo che il Dottor Pralo- 
longo fosse pur consultato dopo di me. In 
breve, non fu possibile riaverla. Essa perì 
vittima dell'Ignoranza per una dose di medi- 
camenti assai minore della dose che appena 
era capare di produrre alcun sensibile effetto 
nella diatesi opposta a quella in cui si trovava. 

Del kermes ho fatto uso conegual coraggio 
e con egual buon esito; lo combinava col ni- 
tro, e, secondo che il caso mi sembrava ri- 
chiederne una dose più o meno forte, ogni 
presa nc conteneva un grano o mezzo grano 
In uno scrupolo di nitro, c lo faceva gommini' 
strare ogni ora, oppure ogni due. Sia poi 
ch'io facessi uso del tartaro emetico, sia del 
kermes, sia che andassi alternando, com'ho 
fatto sovente, questi due rimed)^ non trascu- 
rava i clisterj più o meno purganti, per lo 

£ iù resi tali col tartaro emetico, l'abbondante 
evanda acquosa vegetabile, massime, nei più 
agiati, di decozione di tamarindo, la libera 
circolazione dell'aria fresca, la copertura del 
letto la più Jeggiera possibile, in somma lut- 
to intiero nelle sue parti il metodo antiflogi- 
stico, meno quelle complicazioni assurde, dan- 
nose, nelle quali sogliono cadere i medici nel 
far uso di questo stesso metodo. La dieta so- 
prattutto è sempre stata un grande oggetto 
delle mie premure, nel ebe io aveva sovente 
a combattere i clamori dell'ignoranza volga- 
re, che non sapeva darsi ad iufeuderc come 
senza nutrimento possa vivere un ammalato, 
a cui anzi si sarebbero creduti convenire i 
brodi più sostanziosi e il vino più generoso. 
Melle persone agiate fo raccomandava l'uso 
dei gelati vegetabili, e nollcueva due beni; 


l'uno di far tacere l'importunità che diman- 
dava nutrimento; l'altro di somoiiuistrare un 
vero debilitante sotto pretesto di nutrire. 
Ne'poveri ho permesso, come la stagione lo 
comportava, fruiti acquosi o frutti colti; e 
seppure talvolta non poteva dispensarmi dal 
permettere qualche brodo, di cui si sarebbe 
lai t'uso anche senza mio permesso, io lo fa- 
ceva servire di veicolo alle preparazioni anti- 
moniali e al nitro. 

Olirà le accennale preparazioni antimonia- 
li ed il nitro, ho falt'uso dei purganti, sia di 
sali neutri, sia di manna o di polpa di tama- 
rindi, e questi pure a dosi generose e repli- 
cale. Ingenerale io mi determinava agli unio 
agli altri di lutti questi rimedj, secondo i gu- 
sti oi pregiudizj edeH'ammalatoedei parenti, 
giacché era iu mio potere il soddisfarli seuza 
tema di danno. Più volte in questa scelta in- 
differente ho servito alle opinioni, cagli stes- 
si gusti particolari dei medici. Taluno, a mo- 
do d'esempio, non trovava difficoltà nell'uso 
del kermes, avuto riguardo allo stato minac- 
cioso del petto, ma non avrebbe accordato il 
tartaro emetico appunto per questo medesimo 
riguardo.* tal altro avrebbe temuto mollissi- 
mo da qualsivoglia preparazione antimoniale 
per la immaginata putrida dissoluzione degli 
umori, e approvava gii acidi minerali e ve- 
getabili, il tamarindo e il cremore. Sin qui si 
componevano, e così si potessero compor 
tutte, con reciproca soddisfazione, e con utile 
(ieU'ammalalo, le mediche differenze dei con- 
sulti, dai quali il miglior servigio che d'ordi- 
nario si possa aspettare si è che riescano 
inutili. 

Dalla natura della malattia cora'io l’ho de- 
terminata, dai principj che m'hanno sempre 
servito di guida nella pratica, e da quanto ho 
riportato sino a qui della pratica stessa, si 
comprenderà facilmente ch'io non posso aver 
mai approvato alcuna di quelle complicazioni 
che comunemente i medici sogliono permet- 
tersi nelle stesse malattie riconosciute infiam- 
matorie. Molto meno poi ch'io avrei riputato 
convenevole un altro metodo del tato da un'al- 
tra supposta natura di questa febbre. Qua- 
lunque fosse il sopore, qualunque il delirio, 
non bo pensato mai a vescicatorj nè per ri- 
svegliare dal torpore, nè per operare una de- 
rivazione dalla testa. Questa medicina sinto- 
matica tanto comune è una peste vera de I- 
l'uroon genere; se non fa che distrugger con 
una mano ciò che fabbrica coll'altra, gli è lut- 
to quello che può mai far di meglio; cd è poi 
il caso non la scienza che decide dell'evento 
della malattia. Io non ho mai considerati i ve- 
scicatorj soli 'altro aspetto, che di stimolanti; 
questa loro azione è certa ed evidente; e la 
teoria della derivazione lo è ella altrettanto!* 
E quando la causa del sopore sta nella diatesi 
della malattia, e quando questa diatesi si Uv- 
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■va essere «tenie», ▼orrem noi «lire che col 
meizo «lei vescicatori che stimolano scuoterà» 
me il sistema «lai sopore? Sarebbe appunto lo 
stesso che pretendere di risvegliare un ub- 
briaco col fargli trangugiare nuovi liquori. 
L'applicazione però de’t escicaforj è stata as- 
sai comune in questa febbre, tanto più die 
la smania di vrscicatorìare è talmente cre- 
sciuta io questi ultimi anni, che oramai si 
rimprovererebbe il medico, se in una grave 
malattia avesse trascuralo di farlo. Mi ricordo 
d'aver veduto più volte in Lombardia, iu pc- 
ripneumonie conosciute e confessate infiam- 
matorie, salassare alternativamente, e v e scica - 
tonare. E colla mira di vincere dolori o peri- 
pneumoiiici o reumatici, originariamente prò- 
prj della malattia, oppure generali per im- 
proprio trattamento , ho veduto sovente , 
invece di pensare a trar sangue, applicare al 
luogo del dolore una coppetta tagliata, e quin- 
di imporvi un empiasi ro di senape. 

Io estendo alla corteccia, alPoppio, alla 
canfora, e a quanti altri rimedj di questo 
genere, quello che dico dei vescicatori. Ognu- 
no d'essi, giusta l'ordinario metodo di cura 
sintomatico, complicalo, trovò in questa feb- 
bre qualche sintonia che ne suggerì l'uso. 
La remittenza della febbre, e la supposta 
indole putrida, a modo d’esempio, suggeri- 
rono la corteccia. Quando i nostri vecchi do- 
po tante assurde opposizioni adottarono fi- 
nalmente l’uso della corteccia, lo adottarono 
alcuni da empirici, altri dietro false teorie 
della maniera d'operare che le s’ attribuiva; 
solita vicenda di tutti i nuovi rimedj. Ge- 
neralmente |>erò e gli uni e gli altri s'accor- 
davano nel riguardare l’intermittenza come 

a uel certo carattere della febbre, ebe richie- 
eva, o che ammetteva l'uso della corteccia. 
Pai l'intermittenza si pssò per gradi alla re- 
mittenza, sicché anche nelle continue, quan- 
do si vide uu periodo di remittenza, non si 
ebbe difficoltà di passare all'uso di questo 
rime Ho.* e questa pratica diretta da questi 
principj divenne poco meno che un canone 
generale in medicina. Non si seppe osser- 
vare quanto fosse fallace l'indicazione cura- 
tiva fondala sulla periodica remittenza e in- 
termittenza; e come si diano delle intermit- 
tenti stesse, le quali, invece d’esser curate, 
«'inaspriscono anzi sotto l'uso della cortec- 
cia, e si cur tuo col metodo antiflogistico: la 
qual cosa se anche cadde talora sotto gli oc- 
chi di qualcheduno, non fu nè ben determi- 
nata, nè dovutamente estesa. Del resto a ren- 
der omaggi^ alla verità, nel trattamento della 
nostra lebbre i più avveduti fra » medici si 
«coorsero ben presto dei d annosi effetti della 
corteccia non solo nel principio della ma- 
lattia, ma anche od «poca assii avanzata; 
epoca che si vuol credere, nelle continue, la 
più propizia alla somministrazione di un lai 


rimedio. Mi ricordo che il Dottor Batt tra 
gli altri ne fece particolar menzione, in oc- 
casione della consulta tenuta dinanzi la Com- 
missione di Sauilà all'oggello appunto di 
questa epidemia. 

L’oppio e la canfora disgraziatamente non 
sono stali così poco accreditali come la cor* 
leccia. Per quanto sia semplice e chiaramen- 
te sostenuta dalla evidenza dei fatti la teo- 
ria dell'azione stimolante dell'oppio, i me- 
dici non vi si sono ancora famigliarizzati, 
credo più per indolenza di riflettere, che per 
difficoltà di persuadersi. Nel linguaggio dei 
più l’oppio è tuttavia il principe degli anti- 
spasmodici o sedativi: a lor molo d'inten- 
dere convien dunque osarlo ovunque si vo- 
gliano sedare, cioè sopprimere movimenti con- 
vulsivi, affezioni dolorose e procurare il son- 
no^ e così lenendo questa mira si adoperava 
spesso in questa febbre, e sempre nocivamec 
te. Le cattive teorie non posso n non essi 
feconde di cattive pratiche. Amerei che a < 
sti pratici errori, conseguenze necessarie di * i _____ 
rori teorici, facessero la debita attenzione quei** 
medici che lauto «ucoraiauola sana pratica , 
dispreizando o tutt’al più moslnndosi indif- 
ferenti quanto alla teorica. Forse una volta si 
persuaderebbero che in medicina, come io ogni 
altra scienza, le differenze d'opinioni sui car- 
dini fondamentali non sono differenze dì no- 
me, ma sibbeue di cose; e che il melico, il 
quale opina che un rimedio abbia uua certa 
azione, uou può farne uso al molo stesso e 
ne'casi' stessi come ne farà uso chi opina sul- 
lo stesso rimedio diversi spinamente; a meno 
ch’egli non sia io perpetua rootra Udizione 
tra il pensare e l’operare So che opinioni 
diverse ed erronee possono talora riuscire in 
atto all'effetto medesimo; perocché, laddove 
la verità è rigida, l’errore è pieghevole, e si 
modifica a grado di chi lo maneggia. Ma vor- 
rera noi affi lare l’esercizio dell'arte medica 
piuttosto alla volubile pieghevolezza dell'er- 
rore, o alla rigidezza della verità? I medici 
però di cui parlo trovan più facile ripeter 
dei vecchi adagj encomiando la pratica, di 
quello che riformar le loro teste e arricchirle 
di nuove idee. Per buona sorte il gusto del 
nostro secolo è più che mai rivolto all’inda- 
gine filosofica dei principj; e, lentamente sì, 
mi la verità va facendosi strada anche in 
medicina tra la lolla degli errori che le in- 
gombrino il passo . 

La canfora poi, siccome vuoisi attribuirle 
comunemente una virtù di più di quelle del- 
l'oppio, la qualità cioè anliputrida in grado 
eruiueute, si adoperava perciò più frequente- 
mente, e le vittime della canfora furono più 
numerose di quelle dell'oppio e della cor- 
teccia. Si crederi! egli, che alla fine di questo 
se *o!o le si attribuisse inoltre una virtù an- 
tipatica; e che molle persone non delfini]- 


roo volgoavessefo la dabbenaggine ili portarla 
addosso quasi amuleto, e appestare del di lei 
acutissimo odore i panni e le case per pre- 
servativo della febbre epidemica? Ho veduto 
alcuni guadagnarsi per essa il mal di capo: 
altri portandola, esser colti dalla febbre 
quando meno se Taspel tarano: ed ho udito 
qualche medico non disapprovare questa pre- 
cauzione preservativa; sia perchè v’avesse 
anch'egli alcun po'd» fede, sia perchè il suo 
rispetto per le opinioni volgari si estendesse 
sino a far la corte agli amuleti. Il miglior 
preservativo, se v’ha preservativo da questa 
sorta di febbri, a parer mio, ed in coereuza 
della natura della malattia, si è la sobrietà. 
Io me ne sono trovato contento si per ri- 
spetto a me, come per rispetto a tutti quelli 
che hanno aderito al mio consiglio. Alme- 
no, se con questo regime non ho la certezza 
di preservare, ho quella di avere al raso una 
malattia meno grave e meno pericolosa che 
non sarebbe stata altrimenti. Questa precau- 
zione è alla febbre nostra quello appunto 
che è una debit.» preparazione al vajuolo 
inoculato. Se s’avcsse una storia esalta di 
tolti gli ammalali e le vittime di questa feb- 
bre. sono ben certo che i bevitori ed i ghiot- 
toni si troverebbero non esserne stali i me- 
no rispettali. 

Ho diehiaralo, per quanto mi pare, mi- 
nutamente, il mio metodo curativo ed i prin- 
cipi sui quali io l'ho appoggiato; e non ho 
punto fatto parola nè di giorni critici, nè 
dì critiche evacuazioni. I medici ippocratici 
vorranno ascrivermi a delitto questa mia 
trasruranza ; tua io non ho mai giurato in 
medicina sulla parola d'alcuoo, mollo meno 
sii quella d'Ippocrate, di cui ho‘ dimostrato 
altra volta quanto poco la fama corrisponda 
alla realtà del merito non solo come ragio- 
natore, ma ben anche come osservatore. Pat- 
to ciò ch'egli ci ha tramandai» sul propo- 
sito delle crisi non è poi certamente quella 
parte dei di lui oracoli, che voglia esser ri- 
cevuta di preferenza ad occhi chiusi, e per 
solo sentimento di venerazione, benché tanto 
positivamente spacciata, e tanto universal- 
mente seguitata. Vi sono al di d’oggi delle 
scuole celebri, che hanno dei gravi dubbj 
sul proposito dei giorni crìtici, e che hanno 
già imparato a non regolar punto il metodo 
curativo sul computo di tali giorni. In quan- 
to a me, sia nel trattamento della presente 
epidemia, sia in quello di qualsivoglia altra 
malattia, non ho pensato mai a me I mare se- 
condo i giorni, tua sempre secondo la gra- 
vezza e la natura della malattia. Se poi, 
lasciando del tutto a sé stesse, senza soccorso 
dell'arte, le febbri avonti un periodo neces- 
sario prodotto dall'operazione di quella certa 
materia estranea di cui ho parlato, questo 
periodo si compia piuttosto in sette cosUn- 
R j som Orane 
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temente Chi in otto giorni, piuttosto in quat- 
tordici che in quindici, e cosi discorrendo; 
e se nel di lui corso, giusta le osservazioni 
d'Ippocrate, sianvi inoltre certi giorni pre- 
cisi e determinati, nei quali abbiano a com- 
parir certi segni nunzj di certo avvenire, 
queste quello che, senza osar di negarlo, io 
confesso candidamente di non aver anche 
potuto osservare; e dico inoltre che mi par 
più malagevole da osservarsi, di quello che 
j>er avventura taluno «'immagina. Per quan- 
ta attenzione io abbia falla particolarmente 
a que'ensi, nc’qnali erami meno dubbiamen- 
te conosciuto il principio vero della malat- 
tia, io non ho osservalo mai, con un grado 
di certezza che m» appagasse. una costante 
durata «l'un periodo, o lungo o breve, ma 
precisamente uguale, in ambe !e circostanze, 
in molti casi: e, quando la differenza non 
fosse che d'imo o di due giorni, ella è più 
che bastante per distruggere la supposta os- 
servazione dei giorni critici fissi e determi- 
nali,* imperocché si tratta duo perìodo di 
durala di soli dieci, quindici, o venti giorni, 
e in dieci. quinq|ki, o venti giorni la dif- 
ferenza di uno^o due non è punto una dif- 
ferenza tr.is inda bile. Mi si dirà ch’io ho cu- 
rata sempre o con molla attività la malat- 
tia, giammai lasciatala a sè stessa,* che è ap- 
punto il caso quando la durala del periodo 
si fa veliere e ordinata e costante. Il mio 
metodo però non era nè complicato, nè por- 
tato oltre i dovuti limiti- questo metodo 
stesso, adoperalo nel vajuolo, non gli toglie 
gw quella certa meno oscura regolarità di 
periodo, che non gli si può negare. K per- 
chè poi la torrebbe, se realmente vi fosse, 
alle febbri di cui parliamo? Ad ogni modo, 
se, per verificare colesto fatto, rouvenga far- 
la al letto dell ammalato da inerte osserva- 
tore più che da medico, io mi permetterei 
appena queste verificazioni ne'casi più leg- 
gieri; e credo intanto di poter dire con si- 
curezza, clic, se alcuna cosa ci ha di vero e 
reale nella costante regolarità deIJerrisi. sen- 
za dubbio vi sono siate fatte da Ippocrate 
per il primo, e quindi dai di lui seguaci, 
complicazioni e aggiunte oltre l’osservato. 
Come vi sono le chimere di raziocinio, cosi 
vi sono parimente le chimere d’osservazio- 
ne, le quali sono anzi le più dannos» nelle 
loro conseguenze, le accolte con più vene- 
razione, e le più difficili ad esser distratte. 

Le evacuazioni, sia di urine, sia di sudore, 
sia di materie intestinali, noti mi hanno of- 
ferto nè per la qualità, ne per la copia, nè 
per l’epoca della loro comparsa, alcuna osser- 
vazione degna di memoria, o utile al tratta- 
mento della malattia, come per altro soglio- 
no olir ire sovente ai medici ippocratici , i 
quali per ciò nella cura delle malattie, mas- 
simamente febbrili ne formano sempre 1' o«> 
aa 
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fello primo della loro attenzione. \ console- tiv» slimolmti. La parola nervota* da non 

imi e tutto quello che ne hanno lasciato scritto molli anni a questa parte, è di venula pe'uo- 

quesli medici dietro gl' insegnamenti del loro stri toedici quello che fu per lo addietro la 

maestro, si crederebbe di trdvare, specialmen- parola maligno. Sono due parole, delle quali 

te nell' orina, il libro aperto della natura, si è fatto un abuso enorme in medicina; e 

in cui il medico ledesse a chiare note refi* abusi ili tal fatta costano vittime. Per quan- 

strati i precei li dell arie sua nella cura del- lo alta parola maligno io mi riporto a Svden- 

le singole malattie . E delle urine appunto barn, quell'uomo grande, che osò resistere 

mi son io tante volte maravigliato • ome se al torrente degli errori della setta ulessifar- 

avessc mai potuto credere di trovarvi qual- mai a prevalente nel suo secolo n Questa, 

che seguo costante e d'importanza, vista la « dic’egli, ch'io non so se mi chiami parola 

mutabilità grande di questo escremento e in * o nozione di malignità, è stala al genere 

quantità e in qualità, giusta e la quantità e rumano più fatale assai della invenzione 
la qualità delia bevami*; tanto più in mala!- » delia polvere. Si chiamano principalmente 

tic I ( libri li come la presente, ove la bevanda » maligne quelle febbri, nelle quali l'infiain- 

rontinua e copiosa forma uno degli articoli * inazione è portata al più allo grado di vjo- 

priiu ipali de) metodo curativo; e viemroag- r> lenza. Con questa idea i medici si sono fi- 

gioì mente ci confermeremo nell 1 incertezza *» gufali che ci avesse un non so qual vele- 

sornma dei segni che vorrebbero aversi dalle «* nuche doveva esser espulso pei pori della 

urine, se porremo mente ad un fatto oramai n pelle; ed in conseiruenza lianuo avuto ri- 

iudubitahile, sei bene ancora non troppo ge- ««orso ai cordiali, ai pretesi «lessifa rmac^ 

nera I tue ute con osi iuto; e questo è, che una » e ad un retri me caldissimo nelle malattie ctlgfL. 

por zi 011 e • de!!*, urina non è già il prodotto w avrebbero richiesto i più grandi refrigjfr 

«l’una secrezione dei reni, e che dal ventrico- «i rami. Cosi hanno fatto nel vajuolo che " 

Inaila vestita v'ha un passaggio più pronto. *» una delle malattie più infiammatorie, cosi 

più imiueii iato, fumi delle vie »! ella circola- ««in molle altre febbri *>(i). E in più altri 

zinne, e per cui la bevanda tragitta, rilenen- luoghi ancora delle sue opere combàtte con 
do sovente alcuue delle sue stesse proprietà. calore questa idea così sovente erronea dell.» 

Dopo lutto questo, con quale sicurezza si ose- malignità che si attribuiva a malattie som- 

rcbbegli fondare quali he ini por laute giudi- inamente infiammatorie per sè stesse, o rese 

zio sulle nubecole, gli eneoremi, i sedimen- tali appunto coll'uso intempestivo del melo, 

ti, il colore, l'appirenu torbida o non tor- do a lessi farmaco. Egli ricorda ai medici, che, 

buia delle urine nelle malattie, e fissare con se non si lascerauno sgomentare da quell'ap- 

sicurezza a certe epoche queste apparenze ì parato, di sintomi insoliti ed irregolari , i 

Con lutto ciò non interni 1 io già di condanna- quali si giudicano segnali della malignila, e 

re interamente siffatte osservazioni: rondai)- se invece persisterà imo nel metodo anliflogi- 

jio brusì la servilità ipocral rea, elio nel farle stiro, vedranno dissiparsi senz'altro e rune- 

enei trarne conseguenze si lascia spesso ma- chie purpuree, e petecchie, e tutti i pretesi 

lav vedutamente sedurre ala apparenze volli- sintomi di malignità e terminar felicemente 

bilissimc. Delle evacuazioni alvine e del su- la malattia. 

dorè basta il poco che ho notato uella de- lo posso dire arditamente altrettanto della 
scrizione della lebbre. febbre nostra dopo un'esperienza non equi- 

Innauzi di por fine a ciò, di cui mi sono voca. Su di che si è egli preteso fondare la 

oocopn lo in quest 1 ari itolo , restami a dire di lei essenza nervosi ? Sui solili sintomi «li 

qualche cosa della opinione sgraziatamente prostrazione di forze, di sussulti di tendini, 

troppo comune, che questa febbre cioè fosse cT ir regolarità di polsi, di movimenti ronvul- 

una vera nervosa, di diatesi astenica, e da rivi, e rosi discorrendo di altri. Ma questi 

trattarsi perciò con dosi generose de'più al- sintomi, insieme colla malattia di cui erano 

(i) La traduzione non è punto servile, giacché il testo i piuttosto diffuso', ella è 
conforme però ad altra delle migliori traduzioni* e racchiude il senso di Sydenham per- 
fettamente. Ad ogni modo ecco il testo latino : » Cujus de rnalignitate ( live notionem , uve 
y> ver bum dixeris ) opinioni s inventio fiumano generi funge ipsa pyrii pulveris inventitene 
n itetalior fuit. Curri enim eee febres p ree ver tini mal ignee dicantur , in quibut intensioris 
r> pree ceeteris injlanxmalionis gradus conspicitur , hinc medici se ad usum cnrdiacorum et 
* alexipharmacorum nescio quorum contulerunt , quo scilictt per cutis poros expeffant 
vt quod somniant venenum ( ftoc enim est dicendum nisi mal int ver bis ludere , quam il /ut/, 

» quod po/est intei ligi serio proponete ); ex quo factum est ut regimen cali d i ss irnu m* 
n melhodumque huic parem iis morbis adaptarunt , quob frigidissima tura remedia, tum 
r- regi meri pi ce ceeteris sibi postai abant. Quod quidem satis arpuitur tum in variolarum, 
y> qui ex cafidissimis in rerum natura affe c tibus est , tum in febrium aliarum curalionetn v». 
Schedula monitoria de nova: febris ingressi!» 
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compagni, furon eglino vinti col meto-lo sti- sponJano per me i registri mortuari 
molante adoperato e riputatonecessario? Ri- pure quest» Wea iteli ’ indole nervosa deil i 

(,) Ufi viene so! t'occhio un Diario storico ilei blocco «li Genova del 1800, e siccome 
offre un' enumerazione della mortalità settimanale dal principio sino alla fine dell'epide- 
mia. , stimo di far cosa utile , riportamlola ; ed i La seguente : 


Aprile. Settimana del 5 — If. 196 . 


12 — ri 184 \ 
19 » 176 1 

26 - t» 218 1 

Maggio 

5 - 1» 237 1 

IO — » 232 1 

17 — 3 i 5 I 

24 - - 343 > 
3 i — « 382 ( 

Giugno 

... 7 - « 399 1 
14 -- « $o 5 1 

\ 

2 1 — * 49 1 ! 

28 - v* 5 o 8 ' 

Luglio 

. . 5 — t* 562 j 
12 — r» 590 

•• 

19 — n 552 \ 


26 - e 494 J 

Agosto 

... 2 — T» 4*2 1 

9 — " 367 1 
16 — « 3 o 2 ! 
i 3 — n 2^ \ 

3 o — *» 186 j 

Settembre .... 

. . 6 — « 168 » 
i 3 — fi 140 1 


20 — r> 1 « 4 | 

27 — w io 3 J 

Ottobre 

. ... 4 - n 92 

N. 841 3 


t 


Da questi dati non risulta la prtqiorzione della mortalità , mancando la cognizione 
del numero totale degli ammalati epidemici ; ma si può in qualche modo supplire con un 
calcolo approssimativo, fondata sui seguenti dati. Net citato Diario si asverte, che. dulìa 
prima settimana d'ottobre in poi , non fu più continuata la Serie, perché la mortalità setti- 
manale era ridotta allo stato suo ordinario : ora, la prima settimana d'ottobre avendo 
dato 92 morti , sarà supposizione abbondante il dare 100 di mortalità ordinaria settima - 
naie: il totale delle settimane allegale essendo 27, ti potrà dunque calcolare a 2700 i morti 
in quell'epoca di luti altra malattia, che dalla febbre epidemica ; e perciò 1 morti della sola 
febbre epidemica sarebbero 8' ( 1 3-2700, cioè 57 1 3 . Non ostante la sovrabbondanza calla quale 
calcoliamo questa mortalità ordinaria, effetto delle ordinarie malattie, valendo pur dare 
qualche cosa anche agli effetti del la fame nei due soli mesi in cui durò l'assedio propria- 
mente, cioè dai 6 d'aprile ni 5 di giugno, ridurremo a soli 5 ooo il numero dei morti dell e- 
pidemia , ciò che è ridurla , con queste supposizioni , al minimo possibile. Prendendo ora a 
considerare cosa potess'essere in quell'epoca la popolazione di Genos’a ed osservando che 
nello stato florido di commercio e di tranqui Mila le si dava circa 100,000, sarà nadir 
molto, nelle opposte circostanze che scemano semp re la popolazione, il supporla mantenuta 
a 80,000. Sarà poi anche molto , il supporre che, del totale di questa popolazione, il quarto , 
cioè 20,000, sia stata la porzione affetta dalla febbre epidemica, indipendente oleate e dalle 
malattie ordinarie e da altre straordinarie cagioni di morte; imperocché, ammettendo que- 
sto numero, si ha che il' ogni quattro individui ne sia rimasto affetto uno ; mentre per lo 

contrario i noto come fu grandissimo il numero delle famiglie non affette, e come molte 

altre ebbero appena uno o due individui attaccati dalla febbre epidemica .. Cos'l, colle suppo- 
sizioni anche le più favorevoli alla diminuzione della proporzione di mortai itti, risulta 
eh' essa non fosse meno del 25 per 100, ossia 1 . 4 ' Cosi nella edizione del i 8 i 3 : qui uggiti- 
gnerò solo che in altro nuo scritto , che tra poco darò in luce, dove tratto della proporzione 
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malattia, e JeH'i»T»r»i il'nopo di stimolanti, 
fu l'ìcica diretlriccd'un (tran numero di cura. 
Mi si dirà che per altro guarirono anche de- 
fili ammalati trattali con siffatto metodo. A 
questo appiglio dei fautori della cura slimo* 
lante risponderò, oggi ancora apportuna- 
mente, quello che Sydeuhain rispondeva in 
eguali circostanze a’icmpi suoi, n Mi si op- 
■** porrà (diceva egli) che la febbre di cui si 
* parla sovente si guarisce con un metodo 
vi del tutto opposto a quello che io commen- 
do. Rispondo che v’ ha una grandissima 
y> differenza tra un metodo ap|joggiato sol- 
r> tanto sopra alcune guarigioni, c nn meto- 
r> do. che, oltre il gran numero di guarigio- 
ni ni che opera, si trova poi anche convenire 
i» a lutti i fenomeni pratici che s incontrano 
w nella cura. Nel va judo, per esempio, ne 
ni guariscono anche di quelli che son trattati 
« coi cordiali e col regime riscaldante , co- 
ni me guariscono gli ali ri Imitali con metodo 
77 intieramente contrario. Or qual è dunque 
ni il mezzo come determinar con certezza qua- 
li le dei due melodi sia il preferibile? Eccolo 
ni sicurissimo, lo trovo che quanto più ri- 
7i scaldo l'ammalato più aumento la febbre, il 
ni delirio, 1' inquietudine, e gli altri sintomi; 
w per lo contrario, quando lo refrigero ino- 
77 aeratamente, diminuisco la febbre stessa e 
ni gli altri sintomi; le pustole son più lar. 
ni ghe, e la suppurazione felice. Ciò essendo 
77 si vede chiaro qual dei due melodi sia il 
ni preferibile. Parimenti nella febbre che re- 


ni pna presentemente (segue a dire Sydenham) 
7 » s’io trovo che quanto più riscaldo un am- 
77 malato, non solo egli è più soggetto al de- 
li lino, alle macchie di porpora, alle pel ec- 
77 chie ere., ma ad ogni fatta di sintomi ano- 
in mali ed irregolari; e se osservo per lo con- 
ni trario che un altro ammalato trattato coi 
« refrigeranti va esente da cosiffatti sintomi, 
ni il buon senso m'obbliga a credere che que- 
ll st'ultimo metodo vai mollo meglio del pri- 
7 > ruo, quand'anche i due ammalati cosi diver- 
77 samente trattali guariscano. Se poi ne gua- 
ni ri scano di più coll ultimo metodo che col 
in primo, la quistioue allora si risolve ancor 
77 più facilmente 77 (1). Che se non basta l’an- 
nunziar soltanto dei falli, e starsene, senza 
ulteriore indagine, all'autorità d'un osserva- 
tore come Sydenham, analizziamo nel caso 
nostro rindole della malattia, e troveremo, 
io mi lusingo, facilmente la ragione vera di 
due risultali apparentemente consimili sotto 
due melodi intrinsecamente diversi. Rivengo 
alle idee già prima enunciale: l'essenza di co- 
siffatte malattie, sia che si parli del vajuolo, 
sia della febbre presente , sia di quella di 
Sydenham, consiste nell'operazione della ma- 
teria stimolante ricevuta nel sistema: questa 
materia stimola, ma solo per un dato tempo 
e non più. Se dunque, ne'casi in cui l'opera- 
zione di essa fu assai mite, lo stimolo so- 
praggiunlovi del metodo curativo non sarà 
stato tale da operare uu esaurimento fatale 
della eccitabilità, ne avverrà che, passata Ve- 


di mortalità di varie specie di gravi malattie , e tra queste anche della petecchia , mostrerò 
come io non sin andato lungi dal vero con questo calcolo approssimativo. E il materiale , di 
cui mi' varrò , non fu procacciato se non molti anni dopo t edizione del 181 3 . 

(1) Quod si qtiis hic re g e rat ; an non igitur de facto experimur Itane fehrim methodo 
huic . quam tradii, prorsus contraria per siepe fugati ; respondeo foto, quod njunt , calo di- 
stare curationem morbi ea mi diodo, cui sola agri nonnumquam ad sanitatern restitutio 
ad stipul nlur'y et tjuidem curationem ista praxeos methodo cui et frequentior agri restitutio , 
ut tue cliam pitie no mena practica omnia, qua in end* ni curando incidunt , pai iter adstipu- 
lantur . Exempli grafia in variolìs. Multi , ex iis qui dicto calidorum et regiminis et reme - 
diorum usu cruciantur , tamen convalescent ; ex ailverso autem etfis pariter felieiter rie- 
ri et, quorum curatili methodo piane contraria tentantur.Jam quo parto htem hanr. finiemus? 
Qutennm me/hodus est proferendo hoc piane modo certissime dijudicabiinus. Ne tape si in 
ilio regimine priori exploratum habuero , me quanto magis tegrum e xeni efori o, tanto ma - 
gisfebrem, inquietudinern, delirium cceleraque symptomata intendere nc promovere ; e con- 
tro vero deprehendere, eundtm, ubi moderale reJrigeretur. Janto sedatiori temperamento 
esse, tantoque miniti tam afebre quam ad aliis sympt Orna ti bus Vexari. — Ad de quod ser- 
vata debita illa carnis muscolosa temperie qua? pustularum tuin augmento , tura maturatic- 
eli maxime compititi et grandiores s un t pustola et libcralius implentur , quam si erger rit- 
mi o siiffocaretur calore : posito hoc utro/ue casa sa/ s manifestarti esse arbxtror quam po - 
tius praxeos methodum sequi dr benmtts. — Pariter in illa de qua nunc agimns febre si 
comperiar ce g rum quo magis caleft , eo magis non tantum ph/enesi, marni is purpurei*, 
pctechiis obnoxium esse ; sed et fehrim insuper symptomatibus omnium gene rum ir regola - 
ri bus et anomali s exmde st.pari. E contro vero si aliutn asgrum ea quam jam proponiinus 
methodo tractatum ab iis symptomatibus prorsus liberum observaverim ratio dictat poste- 
ria em hunc praxeos modutn longe. alteri pr ce stare, tametsi uteraue teger ita diversimolle 
curati ad sanitatern revertantur : quod si plures hac via quam alia ista mortem effugiant : 
eo faciìius solvitur controversine nodus ; qua de re non est mearum partium judicium ferre 
ne mihi et meis plus cequo fovea m. Vedi l'opera citala. 



poca fleti’ attività slimolante della materia 
morhì fica, e cessata cosi la causa essenziale 
della malattia, Pauimalato potrà ancora sfug- 
gire dalle mani del medico, e con difficoltà 
sì, e con gravissimo pericolo , e dopo disa- 
strosa con va lescenta, ma tuttavia ristabilirsi 
in salute. Nel qual caso però il medico, a 
dir le cose come sono realmente, non può 
pia vantarsi d'aver operata una cura: tut- 
t' altro die curare egli ha aggravata una ma- 
lattia, che senza la di lui cura serebbe stata 
assai più leggiera: fenomeno non raro nella 
pratica medica . Così facendo adunque egli 
remle fatali i casi gravi, e rende gravi i leg- 
gieri; ne guariscono, ma nc muojono; e cer- 
tamente ne muojono assai più che non ne 
morirebbero altrimenti. Si osservi per so- 
prappiù, che quegli stessi che ricorsero al- 
l’uso degli stimoli, trattando come nervosa 
questa lebbre , raramente si mostrarono e 
conseguenti a sé stessi, e liberi dagli errori 
volgari della medicina, che anzi imbroglia- 
rono al tempo stesso il loro procedere con 
purganti, c con emetici, e coll uso degli aci- 
di minerali, e dei subacidi vegetabili, o con 
clisteri ammollienti, o con altre situili cose 
tendenti per buona ventura a diminuire l’al- 
liviti» e i danni del metodo stimolante. Cosi 
l’ignoranza e l’empirismo rimedian talora, 
senza saperlo, gli errori primi eoa altri er- 
rori seguenti. 

Che se, invece di arrestarsi alla sempre 
ingannevole apparenza dei sintomi, avessero 
volta la loro attenzione a tante circostanze 
attendibili da un medico, oltre che sarebbe- 
ro stati illuminali dall' esito stesso del loro 
metodo curativo sovente fatale , avrebbero 
avuto, cred'io. abbastanza argomenti da inco- 
minciare se non altro a sentir qualche dub- 
bio delPerror pernicioso, in cui si trovavano 
in rispetto alla natura di questa febbre . Ed 
infatti, perché, massimamente da principio, 
si sono veduti attaccali molti uomini robu- 
sti, di buona elà, che nel vitto e nei liquori 
peccai ono piuttosto per eccesso, che per di- 
letto? Perchè, durante il tempo della mas- 
sima mancanza dei mezzi necessari ab vitto, 
nelle strettezze dei blocco, si è veduto mi- 
nor numero dì ammalati e di vittime? Per- 
ché crebbe la malattia cotanto col crescere 
del calore e delle sussistenze? Perchè gli am- 
malati curati col metodo debilitante ebbero 
men diffìcile e men lunga convalescenza, e 
alcuni ricaddero o più o meno, per poco che 
abusassero di stimoli: laddove quelli curali 
con metodo opposto, o se non altro con me- 
todo misto, se sfuggirono la morte, ebbero la 
condanna di lunga e difficile convalescenza? 
Pere bè le emorragie copiose, e le abbondan- 
ti evacuazioni sanguigne per secesso sono el- 
ianto state utili anzi che esser fatali? Perchè 
finalmente sono io sialo cosi felice nel trat- 
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(amento di questa febbre, adoperarlo un me- 
todo totalmente opposto ? e lo furono egual- 
mente quelli che le trattarono con metodo 
eguale al mio? 

Di casi infelici avvenuti dietro il metodo 
stimolante io non pòsso narrare veruna aio- 
ria, se non in quanto narratami da alcuno 
stesso dei medici, a cui ne siano avvenuti, o 
per essere stato talora inutilmente consultalo 
negli estremi. A questo proposito trovo nel- 
le mie annotazioni l’osservazione seguente. 
Un giovane esule, del numero di quelli che 
non iscarseggiavano di mezzi di sussistenza, 
s’ammalò della febbre corrente, dopo d'avere 
spesa in gozzoviglie la notte in occasione 
d'aver montata la guardia. 11 medico chiama- 
to il primo alla cura prese a trattarlo col me- 
todo debilitante: egli mi avea veduto già due 
volte adoperar questo metodo felicemente, ed 
avea avuta occasione di conoscerne i buoni 
effetti; lo trattò per altro assai scarsamente, 
massime per ciò che dimandava la violenza 
della malattia, e non gli trasse punto sangue. 
Il pericolo crescendo coll'avanzar della ma- 
lattia, fu chiamato un altro medico, non so se 
nel qtìinto o sesto giorno, il quale prima 
d'abboccarsi col medico curante disapprotò e 
revocò tolto; ordinò del vino di Malaga che 
fu cominciato a dargli a dirii tura, e si riser- 
bò a proporre il resto nel consulto. Io fui 
chiamato poche ore dopo questo cambiamen- 
to.* trovai rammalalo con febbre assai grave 
e sopore, ma soprattutto con respirazione af- 
fannosa, e principio di meteorismo. Udita da- 
gli astanti Ja relazione della malattia e dei 
dispareri, mi offersi a proporre l’opin’on mia 
soltanto in presenza de» medici della cura, 
com'è dovere d'ogni onesto medico, quando 
però fossi slato avvertito a tale oggetto. Ma 
i due medici, intesisi poscia insieme, deter- 
minarono senz’altro sentirmi di continuale 
nell’uso degli stimoli; e così .somministrarono 
il decollo di corteccia, la canfora, e non so 
che altro; applicarono vcscicalc rj e continua- 
rono l'uso del vino. L’ammalato, come seppi 
poi, non campò quarantottore dopo questo 
trattamento. Più innanzi mi accoderà di ri- 
ferire qualcli 'altro caso di questa natura. Mi 
ricordo d'aver udito un medico fare il rac- 
conto <i alcuni casi caduti sotto la di lui cu- 
ra: egli volea persuadere che fossero assolu- 
tamente felibri nervose: tutte ledi lui pr no- 
ve, secondo il solilo, erano dedotte dai sin- 
tomi: nell’uso degli stimoli non era staio 
parco; ma l’esito era stalo funesto: egli non 
s'avvedev:i che gli rimaneva sempre da pro- 
vare il suo assunto. 

Forse mi si dira che l'epidemia nel massimo 
suo vigore fu disseminai issim» nella più po- 
vera classe del popolo, dove ha fatto strage 
considerevole, e che il numero demoni e pu- 
re stato notabilissimo nello Spedale di Pam- 



roalone, ridotto per le cirrosi ante dei tempi 
alle strema ini so in, e <lovc* pii simulatati man- 
cavano pwsino <ìi sussistenza: W quali rose 
sembrerebbero provare che la miseria. In man- 
canza «lei neressario. c per conseguenza cause 
debilitanti avessero prodotta questa malattia, 
la cui diatesi perciò dovesse rssere astenica- 
Ma se, dall'essere una malattia assai diffusa 
nella minuta classe del popolo, s'avesse ad 
argomentare dell'Indole astenica di essa, il 
vajuolo, che, quando regna epidemicamente, 
fa tanta strage appunto in questa classe, do- 
vrebbe per lo più esser astenico, e cosi b 
rosolia, e cosi anche la peripneumonia nei 
contadini perla maggior parte poveri. Eppure 
e vajuolo e rosolia e peripneumonia astenici 
son rari casi, e rari assai più di quel che non 
si pensa: laddove, stenici, sono comuni ma- 
lattie dell’»niidella classe. Ma, per conside- 
rare più da vicino il caso nostro, io dimando, 
se la strage dell’epidemia fu limitata a questa 
classe sola? Io dimando, se sia poi tanta me* 
raviglia, che, data l'operazione d’nn miasma 
o duo contagio morbi fico su d una popola- 
zione, questa produca maggior numero di ma- 
lattie e di morti in quella classe appunto che 
è la più numerosa? E nelle grandi città la 
classe piu numerosa è ella forse la più agia- 
ta? E non si tosto che i passi furono aper- 
ti, quanti individui del numero degli agiati 
non abbandonarono Genova, diminuendo cosi 
col numero totale della loro classe il numero 
parziale delle loro vittime? E 1 epidemia allo- 
ra appunto era nel massimo vigore, come e- 
ir.erge dal numero settimanale dei morti re- 
gistrali negli stessi fogli pubblici* E che mi 
si dirà poi di tanti individui, appunto della 
classe indigente, gmriti nella loro indigenza 
con poco o nessuno soccorso dell arte, ma ben- 
sì col digiuno, e con copiosa bevanda d’acqua? 
No» è già questo il metodo, con cui si curano 
le febbri nervose. Guai se fossero morti tutti 
gli ammalati poveri e non soccorsi! Certamen- 
te la popolazione di Genova non sarebbe ri- 
masa quel ch'ella è tuttavia dopo il morbo 
epidemico. Del resto poi v'è un altra non 
irascumbil ragione del fenomeno, di cui par- 
lo. 1W la malattia è epidemica, vale a dire 
prodotta da una causa generale morbi fica so- 
pravvenuta in una popolariotre, certo è che 
questa «leve operar più sovente ne’lugurj mi- 
serabili, riove l'aria a sten'o si rinnova, dove 
gl'iudividui sono ammucchiali gii uni su gli 
altri, «love non si può aver molta cura alla 
mondezza, ili quello che nelle case agiate, do- 
ve hanno luogo circostanze affatto opposte. 
Onci lo che dico de'tugurj è applicabile agli 
spi llali; i quali, se è permesso didir”co$l, non 
sotto che gratuli tugurj, «love l'aria è la meno 
rinnovala, dove l'immondezza csomnw, prin- 
cipalmente se gli ospedali sono poveri, e dove, 
in caso d'epidemia) lutti i poveri corti 01 rodio 


seoo portando il seme della malattia già con- 
tratta e ornai sviluppata. Non nego poi che 
anche nello Spintale di Pammatone possano 
avervi avuto ammalati, «lurante l'epidemia 
stessa, le cui malattie non saranno punto 
stale l'epidemica, ma lenissimo dipendenti 
da altra causa, e da quella appunto di mise- 
ria e di mancanza «lei necessario. Ma, per 
parlar di ciò più fondatamente, converrebbe 
aver frequentato l'ospedale come medico, e 
aver istituite osservazioni di propositi». 

Tale è dunque, a ptrer mio, il risultalo 
della severa analisi «lei (ìitti caduti sotto la 
mia osservazione; 1» diatesi «Iella nostra feb- 
bre epidemica è indubitatamente «lenita; la 
causa principale sta nell'operazione. stimo- 
larne «l ini miasma o d'un contagio ricevuto 
nel sistema: il metodo curativo debb’ essere 
debilitante, con quella moderazione volili;* 
dal necessario peri«>lo, entro cui è limitala 
lazioue di quella materia morbi fica. 

QUESTIONI DIVERSE. 

Rjrro lgo sotto qocslo Capitolo varj duldij 
e si hi. ridienti, rht reputo non inutili intor- 
no questa malattia, e che meno propriamente 
sarebbero Stati raccolti sotto l’uno o l’altro 
dei Capitoli preredenli. 

1 Questa lebbre è ella contagiosa, sic- 
ché la di lei propagai ioue si sia veramente 
falla a quel modo che i medici sanno esser 
proprio delle malattie contagiose, cioè pel 
contatto mediato o immediato della persona 
sana rollaffelta? Oppure questa propagazione 
si debh’ella ad un miasma non contagioso dif- 
fuso nell’atmosfera? 

Interroghiamo i falli, e Tediamo se fia pos- 
sibile ottenere dalla loro analisi una risposta 
soddisfacente. Ilo veduto ammalarsi la moglie 
dopo il marito, c viceversa, e cosi l’un dopo 
l’altro varj individui della stessa famiglia: ho 
veduto ammalarsi persone che n'avevano as- 
sistito altre durante la malattia. Ma ho pur 
veduto, nel massimo numero dei casi, uno 
n alcuni soltanto ammalarsi, e tutti gli altri 
della famiglia, che certamente si erano tro- 
vali in circostante da ricevere l'iniezione, 
sfuggirne illesi. V’rbbe di quelli che ti rifug- 
girono alla campagna, dove non era estesa 
l'epidemia, per allontanarsi dal pericolo, e che 
nel loro allontanamento ebbero la malattia; 
pruova che penarono seco loro il miasma o il 
contagio dal luogo ove regnava: mentre un 
numero grandissimo di altri, che soggiornaro- 
no sempre in ritti e che infinite volte ebbero 
medialo o immediato contatto con ammalati, 
se la passarono in perfetta salute. Kd ho poi 
notato particolarmente, e ne darò la storia, un 
marinaro raguseo, colto dalla febbre correlile 
pochi giorno dopo venuto da lontano paese, 
prlmalaiuma tersi egli era rimasto (piasi scm- 



pre a borilo, e ti rimase parimente ne'primi 
cinque o sei giorni della malattia, che non 
furonlrattn da alcuno de'sooi compagni; ed 

10 sarei imbarazzalo a raccappezzare dove l'a- 
vesse contratta egli, supposto che voglia dirti 
che per contagi© veramente la contraesse. Se 
dunque molte volte par che si vegga assai 
chiara la comunicazione per mezzo di «©ma- 
gio, molte altre non si saprebbe come rintrac- 
ciarla, trattandosi di peisone, delle quali non 
si saprebbe dire per certo che si fossero espo- 
ste ad alcuna sorta di contatto. Ma io dirò 
ancora, che neppur l'ammalarsi molli indivi- 
dui d’una famiglia della stessa malattia epi- 
demica, consideralo il fenomeno isola (aulen- 
te, è pruova della contagiosa natura della ma- 
lattia. In que'luoghi della Lombardia, dove 
regnano le intermittenti, non è raro vedere 
famiglie intiere colte ronlemporaueaaiente 
dalla terzana. E la terzana vorrei!» noi dirla 
perciò contagiosa? E v'è egli d’uopo di suppor- 
re un contagio, volendo render ragione della 
diffusione d'una malattia? L ‘ammosterà, in cui 
vivono tutù que'supposù individui, è lulla 
carica del miasma paludoso: esso dunque eser- 
cita in tutti la sua operazione, e in tutù pro- 
duce la stessa malattia, una terzaoa. Parreb- 
be adunque potersi conciò udere, che anche 
que'fatli medesimi, che nel raso nostro sono 
quelli, i quali più dogni altro proverebbero, 
realmente poi neppur essi provano, in modo 
soddisfacente, la qualità contagiosa della ma- 
lattia. Che se, escludendo l'idea del contagio, 
voglia ni dire ohe ci avesse un miasma diffuso 
neU’ammosiera, come, per modo d'esempio, 
sarebbe il miasma dell intermittenti, il quale 
ricevuto entro il sistema producesse la ma- 
lattia, renderemo bensì ragione della diffusio- 
ne di essa anche senza supporla contagiosa, 
ma con questo solo non intendere mo poi così 
facilmente come siasi realmente propagala di 
più dove si trovavano insieme raccolti sani 
ed ammalati; e non internici orno nemmeno 
come all'azione di un tal miasma siano sfug- 
giti tanti, i quali pure vi si trovavano espo- 
sti. Quanto a quest ultima circostanza alcuni 
vorranno torse attribuirla alla sola predisjo- 
sizione, la cui mancanza rende l'individuo 
immune dalPoperazione sia «lei contagio, sia 
del miasma. Io osservo per altro, che in tanti 
casi ci- vuol pur poca preti Esposizione a rentier 

11 sistema suscettibile dell operazione di con- 
tagi stimolanti. Nell'innesto del vajuolo, per 
poco che il soggetto dia indizio «li diatesi ste- 
nica, si ha la precauzioue «li prepararlo; e il 
prepararlo consiste nel debilitarlo sino a un 
certo grado; nou ostante la quale debili ti- 
ntone la materia vacuolosa agisce, e la malat- 
tia si sviluppu: i bambini della povera gen- 
te, clic non così di frequente si supporrebbe- 
ro in predisposizione steuira, contraggono con 
so .itma facilità il vajuolo naturale, e U roso- 


lia, ed altre siffatte malattie sten iehe conta» 
iose. Parlando «Iella febbre nostra, ho ve- 
nto certamente dei soggetti attaccali, la cui 
maniera di vivere non lasciava dubbio» cre- 
derli predisposti, a quel modo «xime si suole 
ora intendere Io stato di predisposizione, giu- 
sta la dottrina di Bisiwn; ma certamente al- 
tri ancora ne ho veduti che avrei creduli e- 
gualmente predisposti dei primi, che si tro- 
varono ir» circostanze di contrarre, e che non 
contrassero la malattia. Pare dunque che que- 
sta predisposizione sola non basti a prepara- 
re il corpo all'infezione, e che v'abbui inoltre 
qu.ilch’alira a noi sconosciuta cagione che pos- 
sa influirvi. Questa cagione sarebb'ella qual- 
che circostanza del sistema linfatico, u qual- 
che altra sorta d'ostacolo ebe ne’di versi in- 
dividui la materia morbide» incontrasse al pro- 
prio sviluppo? I fatti non hanno Minora por- 
tato alcun lume su questa oscura materia. 
Concludo intanto sulla proposta quis itone, ebe 
di essa parimente i falli nou ci danno aurora 
bastevole intornia/ ione Da quello peiò «he 
finora ci dicono sembrerebbe risultare: i°. 
Che ella non sia contagiosa a quel modo per 
esempio come si vede essere il vajuolo, il eui 
contagio si propaga senni diffusione di esso 
nell'atmosfera; ciò che provano pienamente 
e la inoculazione e l'attenta osservazione del 
modo di propagarsi anche spontaneo . 2 . °. 
Che v’è una diffusione di miasma nel l'aria, 
come nell'aria e diffuso, a modo d' esempio, 
il miasma paludoso, con questa differenza 
che T individuo, m cui il miasma paludoso 
produce una in termiti ente, non rigenera egli 
stesso nuova materia che infetti l*auimoste- 
ra con nuova addizione di miasma; ciò che si 
vede chiaro dal non attaccarsi una intermit- 
tente da chi l’acquistò nell' aria paludosa, it 
quelli che con esso lui comunicano fuori de- 
1* aria paludosa; laddove della lebbre nostra 
non può negarsi che «lai corpi degli inietti 
esali materia morbilica rapace di riprodurre 
la malattia, come si aigoiuenla dal moltipli- 
ca! si che fa ne' luoghi ove si accumulano gli 
ammalati: cosi varj medici e chirurghi ed in- 
servienti degli spellali ne furono attaccali: 
cosi nelle easucce affollate dei poveri si pro- 
pagò più che nelle spaziose abitazioni dei ric- 
chi, e cosi il contagio potè anche diffondersi 
talora per raminosi era a notabile spazio «la 
qutsii tornili, c iniettar persone che non pare 
avessero alcuna maniera «li contatto cogli in- 
fetti. 3.° Risulta finalmente che la sola predi- 
sposizione , intendendo per predizione uu 
principio soltanto di diatesi morbosa, non 
Lista a reiuleie il sistema suscettibile del- 
l'operazione dei Uiot bo>o fomite epidemico. 

II. Donde venuto, io prima origine, il 
miasma generatore di questa febbre epide- 
mica? 

Ella è stata opinione assai comune fra i 
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medici di Genova, come risolto dall* discus- 
sioni tenui** dinanzi li Commissione di Sj- 
riit.*, e dalle provvidenze che furono da essa 
suggerite per ovviare all'ulteriore propaga- 
zione della malattia, che gli spedali militari 
e civili fossero i luoghi donde parli in pri- 
ma origine il miasma epidemico. Prima di 
decidermi in favore di questa opinione, io 
dimando ragion d alcuni fatti. Se per epoca 
del primo sviluppo della febbre epidemica 
intendasi quel momento, o poco prima, quan- 
d essa era già sensibilmente dilatata, e non 
si dubitava ornai più d'epidemia certo que- 
st'epoca coincide <on quella del Tatfol lamen- 
to sommo di ammalati negli spedali civili e 
militari; il quale affollamento «li ammalati 
qualunque, in ospedali privi del bisognevole, 
o d'individui anche sani, ma ammucchiati 
c rinchiusi in poro sjiazio, e in aromosfera 
non rinnovata, suole ;ipptinlo considerarsi 
quii dpportuna circostanza a generare un 
miasma febbrile che si diffonda; c tale è l'ori- 
gine che si assegni alle febbri carcerali, a 
quelle delle navi e alle solite febbri d'ospe- 
dale. Ma, da quanto ho riportalo più addie- 
tro delle osservazioni mie sa quosto partico- 
lare, risulta che l'epidemia non incominciò 
già tutt'ad un tratto, e clic fin dall agosto del 
*799 serpeggiavano febbri della stessissima 
indole «lell epidemica, fuorché un po'meno 
gravi, e assai meno frequenti. Ora, prima del- 
r»govio del i^p9 certamente in nessuno degli 
s|M*dali né militari nè civile aveva ancora avu- 
to luogo quell affoltamento di ammalati, che 
si suppone aver generato il miasma. Di più: 
quando già realmente in Genova si parlava 
d'epidemia, cioè a dire la frequenza delle feb- 
bri incominciava a rendersi più sensibile del- 
l'ordiuario in città, negl» spedali militari non 
regnavano febbri oltre l'ordinario, e non vi 
era insolila mortalità, come mi risultava dalle 
in forni*'* ioni giornaliere, ch'io prendeva dai 
medici francesi amici miei, che avevano il ser- 
vizio di quegli spedali. Negli spedali militari, 
e civile principalmente, crebbero le febbri e 
la mortalità quando crebbero anche in città; 
la qual circostanza parrebbe più indicare che 
gli spedali partecipassero essi pure ad ona 
causa generale, anzi che fossero essi stessi la 
causa primitiva. E se dagli spedali fosse real- 
mente venuta l'origine prima del miasma, e 
fosse venuta anche quando questi non erano 
«mora nelle disastrose cinos anze, in cui si 
ti ovarono dappoi, io dimando perchè cessò al- 
fine la presente, come cessano tutte Pepi de- 
mie? Imperocché il fomite delle febbri noso- 
comiali negli spedali esiste mai sempre, e se 
n'hanno pruove, e pruove fatali, ogni anno, 
ogni stagione, quasi ogni giorno. Perchè av- 
venturosamente non fu egli lo stesso dell’epi- 
demia supposta generarsi da questo fomite? 
£ -perché *1 contrario mostrò anzi d'avere, 


nel perìodo della ana esistenza, un prìnc* pio, 
un vigor sommo, un d cadimento, e un fiue w 
quasi pome le vicende stesse si osservano nel 
periodo «l’azione esercitata dal miasma su d e- 
gni particola r individuo che nerimauga affet- 
to? Nè vorrà già direnisi. che nel raso dell epi- 
demia nostra, l'azione del mi.»sm« epidemico 
trovasse una causa temporanea concomitante, 
nelle circostanze del momento, vale a «lire 
nella miseria, nella fame, nei disastri, nei 
cali ivi cibid'una popolazione stretta per tan- 
to tempo «la un blo«:ro cosi memorabile; per- 
ch’io risjmnderò sempre, coi fatti già prima 
accennati, dello sviluppo cioè e delia propa- 
gazione considerevole della malattia innanzi 
assai l'epoca del blocco, della «lini imi tiene 
dorante il blocco, e «Irli accrescimento sommo 
di essa lungo tempo dopo il di lui scioglimeli* 
to; r rimanderò inoltre il lettore a tutto qcael 
che ho detto per dimostrare l’indole steuica, 
e non nervosa di questa febbre. 

M» ronvien pure confessarlo, noi abbiamo 
cosi po^bi fatti c male accertati non solamen- 
te intorno all'origine, all'essenza, e alla pro- 
pagazione «Iella presente, ma iti generale di 
lotte ('epidemie, quelle materie cui diamo il 
nome di miasmi e di contagi sfuggono tal- 
mente i nostri sensi; e le osservazioni che sa- 
rebbe d'uopo far su di esse, onde procurarci 
la storia completa della loro apparizione, del 
loro corso, del loro dissipamento, sono cosà 
piene di pericolo ad intraprendersi, e cosi 
difficili ad ottenersi, che siara ben lungi dal 
poter decidere con fondamento alcuna delle 
tante quislioni che loro appartengono^lnUn- 
to, per tornar di proposito al soggetto, se t ’b 
uniche argomento che potesse farmi propell- 
ere a croie r proveniente dagli spedali il 
miasma della presente epidemia , sarebbe 
nello dell'idenlilà «Iella febbre epidemie a e 
ella nosocomiale. Al qual effetto converrà 
dunque esaminare.* 

Ili. Se la nostra febbre epidemica sia o no 
della stessa indole di quella comunemente det- 
ta nosocomiale? 

Quelli che hanno occasione frequente di 
trattare febbri nosocomiali non potranno a 
meno di non esser colpiti dalla inolia somi- 
glianza dei sintomi delle nosocomiali, e di 
quelli deU'epidemia da me descritta. Per al- 
tro la somiglianza sola dei sintomi, per quan- 
to finora possiamo ragionarne, noi» è baste- 
vole argomento, onde infierire l'identità della 
malattia. Vediamo se v’abbia qualche ulte- 
riore analogia. Tanto la febbre preseute quan- 
to la nosocomiale sono prodotte dall’est ra- 
nca operazione di miasma o di contagio; c, 
quel che è più, si l'ima che l'altra percor- 
rono necessariamente un periodo. Quelli che 
oggigiorno, coin è tra noi invalso il costume* 
trattano le nosocomiali cogli stimolanti, sia- 
ne pur anche l’esito favorevole, confesserai*- 
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Ho io creilo di buona fede quest» venia, di 
non essere cioè riusciti giammai a troncarle 
con prontezza, sebbe n trattale con un tal mo- 
do, e generosamente, e fin dal primo loro 
manifestarsi. Insisto di nuovo su quest’ulli- 
ma circostanza, e ri- hiamo su di essa parti- 
colarmente l'attenzione dei medici. Forse io 
non ho ancora numero bastante di fatti da 
stabilire con tutta certezza una proposizione 
generate: quello però che adduco non è che la 
conseguenza appunto di faUi che sono caduti 
sotto la mia osservazione; cd è, che. Ira le feb- 
bri continue steniebe e le asteniche, prodotte 
ciascuna da'suoi rispettivi o miasmi o contagi, 
passa questa differenza grande ed utilissima 
nella pratica: che le une cioè hanno un perio- 
do necessario di durala, le altre no, e posson 
essere prontamente troncate col metodo sti- 
molante. Non è questo il luogo, ove io mi 
possa diffondere opportunamente su questo 
particolare: basta all'uopo mio Taverne dato 
un renno. Ora, se così latta differenza fosse 
vera e costante, la quivi ione del Tessere o non 
tssere la febbre nostra di natura identica alla 
nosocomiale sarebbe chiaramente decisa per 
raffermai iva. Intanto, lasciando tuttavia luo- 
go al dubbio perciò che sui di questa differen- 
za, io dimando, se Tesilo del trattamento 
stimolante delle nosocomiali parli poi si co- 
stantemente chiaro a favor d’an tal metodo, 
come a favor del metodo, debilitante parlò 
l'esito della febbre nostra? Io ne lascio il giu- 
dizio alla buona fede e al criterio medico de- 
gl' imparziali. Non nego che anche con questo 
metodo nelle nosocomiali si ottengano delle 
guarigioni; ma ni» si concederà altresì che 
numerose sono le vittime, e più forse i più 
ben trattati, cioè a dire i più stimolati. Quin- 
di è, che, anche considerando la cosa per que- 
sta parie, io son d'avviso che vi sia quinto 
basta onde aver forte sostilo, che le cure 
dele nosocomiali eseguite col melo lo stimo- 
lante souo appunto paragonabili a quelle del 
vajuolo altre volte ot temile presso a poco col- 
lo stesso metodo, a quelle della febbre nuova, 
di cui parla Sydenham, e ar quelle stesse che 
si sono ottenute per egcial modo in questa 
nostra epidemia, éome n'ito già fallo cecino 
trattando del metodo curativo, dove ho aiv- 
11 li oziato il tallo e rendili me ragione. 

Prima che fosse divenuto così generale, co- 
ni ’è iti questi ultimi tempi, la smania di ri- 
putar nervose presso che tutte le febbri, alle 
quali inaili ano evidenti sintomi «Tiiifiamma- 
zione, le nosocomiali, considerate come pu- % 
Iride, si trottavano con metodo comjn^s lo: me- 
todo sempre meno stimolante de! presente, e 
le vittime non erano certa mente più nume- 
rose. Durante i miei viaggi, quali Tlio avuto 
occasione di frequentar molli spedali, e assi- 
ster sovente al trattamento di queste febbri, 
ho veduto dei me lici, assai amici del salasso, 
Hjìsom Or sue 
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non risparmiarlo nel principio delle nosoco- 
miali le più Torli, vale a dire di quelle, che, 
suppos'e asteniche, sarebbero le meno atte a 
sopportarlo; talora ripeterlo anche a malattia 
assai avanzata, e Tamiualato guarire, non 
ostante che nel decorso della cura non mollo 
u$o si fosse fallo di stimoli, e vi si fossero 
sempre frammischiate o preparazioni antimo- 
niali stortamente credute stimolanti, o bevan- 
de arginiate, o purganti, o altre siffatte cose 
aventi tult'altra operazione che quella di Sti- 
moli; benché per altro chi le adoperava non 
avesse alcuna di sì falle nozioni, e le adope- 
rasse con varj ed erronei divisamenti. Io poi 
mi ricordo, fra gli altri casi, d'una di queste 
febbri ch’ebbi in cura quand'era medico nello 
Spedale in Pavia. Essa era generalmente cre- 
duta una putrida nervosa delle più gravi, e 
come tale sarebbe quasi sembrato delitto il 
non trattarla cogli stimoli, coi quali la trattai 
difai ti, ma per po"o; perchè, non trovando- 
mene 1 punto contento, passai al metodo oppo- 
sto, e ini li lai principal melile allabbondaute 
bevanda acquosa entrata: Tammataio fu senza 
febbre in venti giorni circa, cd ebbe corta e 
facile convalescenza; circostanza da attendersi 
mollo volendo giudicare in simili febbri della 
convenienza o disconvenienza del metodo cu- 
rativo: questi era un giovino» lo povero, mez- 
zo scemo, ch'io curai poi del vajuolo due anni 
dopo nella Clinici. Quelli che frequentano da 
molli anni gli spedali avranno osservalo, che 
generalmente parlando, i più robusti e meno 
sobrj fra i giovani praticanti sogliono essere 
i più esposti alla nosocomiale, e i più grave- 
mente affetti; che gTinferniicri, 1 quali per lo 
più non risparmiano di ber bene per preser- 
varsi, appunto cosi facendo sovente ne riman- 
gono vittimo: i quali fatti si sono anche più 
volle verificati nella epidemia nostra; e tanto 
provano la diatesi s lenirà dell’cpidenniu, quan- 
to la dialesi medesima delia febbre nosoco- 
miale. 

La febbre nosocomiale sarebbe dunque, giu- 
sta ['opinion mia, una febbre sten foiba pe- 
riodo necessario, prodotta da un miasma o da 
un contagio stimolante, sarebbe dell'indole 
stessa della epidemica da die descritta; e Turni 
e l'altra sarebbero dell’indole siess,», e meri- 
tevoli degli stessi riguardi del vajuolo. Così, 
nel numero «Ielle malattie, delle quali si è 
preteso «li rinnovare il metodo curativo die- 
tro i principi della nuova «lot trina, la noso- 
comiale sarebbe una «li quelle non poche, in 
cui si sono /atte cattive applicazioni «li buoni 
principj. Del qual evento la prima ragione 
sta in <|uel fallace apparato di sintomi ner- 
vosi, da cui è ac • impagliata, e da cui si la- 
sciano imporre gl'incauti; la seconda nel buon 
esito «Iella cura stimolante nella febbre pro- 
priamente nervosi presa in iscamhio per la 
nu»o orniate. Vero è che ilwzatn fin da'tempi 
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suoi» meglio dei melici anteriori, distinse 
queste due febbri non solamente ne’sintomi, 
ma ancora nelle cause e nel metodo curativo, 
per quanto almeno le erronee leoric di quei 
tempi e In complicazione stessa del metodo 
curativo permettevano una tale distinzione; 
Pana fu da esso chiamala lenta nervosa, sen- 
za però che colla denominazione di lenta egli 
volesse dar ad intendere che questa febbre 
pervenisse assai più lentamente del l’alt re al 
suo termini*, poiché ne avverte egli stesso es- 
sere d'ordinario questo termine di quattor- 
dici, quindici o sedici giorni; l'altra è da esso 
della putrida , maligna, petecchiale. È però 
altresì vero che, non ostante ricevuta nelle 
scuole e ne’libri medici questa distinzione, 
siccome non fu fondala sui veri principi, fu 
sempre mia distinzione più di nome che di 
tatto, difficilissima ad atterrarsi in pratica, e 
Ja cui iinper'ezionc h visibilissima negli scrit- 
ti siosi dei pratici c dei uosologi. i quali con- 
fondono le denominazioni di febbre c putri- 
da. e maligna, e petecchiale, e nervosa; e clic 
variamente cornili nano queste denominazioni, 
volendo appunto indicare la simultanea com- 
binazione ch'ossi immaginarono sovente di 
aver osservato di queste specie di febbri. 

Non è dunque maraviglia, se, cosi adope- 
rando, non è mai caduta sotto l'osservazione 
dei pratici lu distinzione da me accennata 
delle continue aventi e non aventi periodo 
nei ossario, e dell'esser queste nell'un caso 
prodotte da miasma o da contagio stimolan- 
te; nell’altro da miasma o da contagio di ope- 
razione totalmente opposta. Se si farà at- 
tenzione alla facilità e alia prontezza con cui 
si guariscono le varie maniere di febbri pro- 
dotte da miasma paludoso, o altre simili feb- 
bri anche prodotte da contagio, quando siano 
a dirittura e coraggiosamente trattale cogli 
stimoli, si vedrà, ibi lusingo, convalida la «ol 
fatto la distinzione di citi ragiono, e si potrà 
rimaner sorpresi della, différenra del tempo 
che richiede il I ra Ua mento della nosocomia- 
le ver» a 1 rolli e di questa. Io mi ricordo di 
aver curalo circa quattro anni fa in Milano 
un medico amico mio d una appunto di que- 
ste nervose, cogli stimoli unicamente c gene- 
rosamente. Con tutto che I' apparato fosse 
assai minaccioso, iu cinque o sei giorni potè 
abbandonare il Ietto. Alcuni, ignari di questa 
distinzione, e clic* nemmeno poi avevano ve- 
duto cogli oc< hi proprj uè la malattia, nè il 
trattamento, rum sapevano persuadersi del 
prontissimo esito d'uria febbre, che per sin- 
tomi e per circostanza essi credevano una no- 
socomiale ; se il fatto itoti tosse sljlo rosi 
nolo ed innegabil com'era, J avrebbe ro qua- 
si revocato in dubbio. Il loro errore in que- 
llo caso particolare, è appunto IVlTore stesso 
di cui lagiono in generale. 

Coni.hiuJo intanto sulla proposta qui>t io- 


ne, che, per quanto finora mi assicurano i 
fatt:, la nostra febbre epidemica è della stes- 
sa indole della vera nosocomiale, e che forse 
questo è il miglior motivo per crederla ori- 
ginata dagli spedali; benché v'abbiano tutta- 
via alcune circostanze le quali non sembrano 
punto andar d'accordo con colesta origine. 

, IV. A norma della distribuzione di Darwin, 
quale sarebbe la denominazione specifica «li 
questa malattia, e quale il metodo di cura 
dietro i di tiri principi? 

Se j* trattasse di distribuzione di malattie 
in qualsivoglia delle comuni nosologie, tutte 
costrutte con metodo artificiale, certamente 
non mi darei ^ pensiero di questa disamina; 
ma si tratta d'ima distribuzione filosofica, che 
si vuol fondata sulle leggi della vita. Forse 
però , con lutto che pretesa fondala su tali 
leggi dal più gran gcuio che vanti a quest» 
di la medicina, non e del tutto scevra da di- 
fetti, e appunto dalla disamina che ne intra- 
prendo potrà risultarne alcuno . Ma perciò 
appunto conviene intraprenderla; gli errori, 
in cui può incorrere un nomo grande, che al- 
tronde annunzia delle verità importanti e 
dilata i confini della scienza, meritano par- 
ticolarmente d'esser messi in vista; se no, il 
suggello dell’ autorità li rende ben presto 
rispettabili, e frappone nuovi ostacoli ai pro- 
gresso ulteriore della scienza stessa. 

Darwin distingue cinque generi di febbre, 
0 60110; la febb.e irritativa, la quale corri- 
sponde a quella conosciuta dai medici gene- 
ralmente e dai nosolngi sotto il nome di si- 
noca: la febbre inirritativa, che èia nervosa 
propria incute della, ossia lenta nervosa di 
Uuxain, ossia tiphus mitior d’a tenni; In feb- 
bre sensitiva, che è la febbre elica comune- 
mente delta: la febbre sensitiva irritata, che 
comprende tutte le infiammazioni locali ac- 
compagnate da febbre infiammatoria; questa, 
secondo Darwin, è un accoppiamento della 
febbre sensitiva e dell'irritativa: finalmente 
la li bbre sensitiva inirritata, che è la cosi 
detta putrida, maligna, cari ertile, tiphus gra- 
vior d* alcuni ; e questa, secondo gli stessi 
prim i pi, è una combinazione della febbre sen- 
sitiva colla inirritata ; è lina coni binazione, 
dove ila luogo eccesso d Veci lamento per par- 
te della sensazione, difetto d'eccitamento per 
parte dell irritazione ; giacché Darwin non 
considera 1 ' eccitabilità in quella unità e in- 
divisibilità d'operazione, in cui fu conside- 
rata da Bromi, ma liensi la considera sotto 
quattro rapporti , o quattro varie maniere 
d'agire, c sono l'irritazione, 1 » sensazione. In 
volinone, l'associazione. Ora, di queste cin- 
que specie di febbri , è chiaro dagli stessi 
sinonimi accennati, che l'ultima, cioè la lob- 
bie sensitiva inifritata, verrebbe mi essere 
appunto la lebbre nostra; ed è una delle «lue, 
♦a cui essenza e compilata. La compilazione* 



della febbre sensitiva ooll'i tritala è una com- 
plicazione facilmente ammissibile, non im- 
portando contraddizione nè nell'essenza, nè 
nel metodo curativo ; poiché ognuna delle 
febbri primitive , dalla cui unione risulta 
questa terza, è dovuta ad un eccesso d’ope- 
razione stimolante sulla eccitabilità, o poter 
sensorio, com’egli lo chiama, nell’una per ri- 
uardo alla sensazione, nell'altra per riguar- 
o all’irritazione: l’nna e l'altra delle quali 
rose posson aversi in conto di aumento d’ec- 
citamentù ; denominazione adottata da Brown, 
sotto la quale cadono poi amendue le deno- 
minazioni di Darwin, comunque in queste 
cose possa avervi qualche differenza di modi- 
ficazione. Ma non è già cosi «Iella febbre sen- 
sitiva inirritata, corrispondente alla febbre 
nostra; l'essenza di questa non può a meno 
di non essere riconosciuta in contraddizione 
col principio fondamentale di Brown. o al- 
meno con alcuna delie conseguenze di esso 
più chiare ed immediate ; imperocché si am- 
mette nello stesso individuo nel tempo stes- 
so un eccesso e un difetto d'eccitamento, e 
una doppia indicazione curativa, 1’ una dia- 
metralmente opposta all'altra, una portante 
sottrazione, l'altra accrescimento di stimoli, 
indicazione che distrugge l'utilità più grande 
che la pratica sembrava finora aver litrallo 
dalla sana teorica; cioè a dire la semplicità 
e l'unità del metodo curativo. Vediamo in* 
fatti il metodo curativo di Darwin in queste 
febbri. Primieramente un emetico, e quindi 
un purgante, e poi anche una cacciala di san- 
gue . se i polsi trovinsi esser duri e pieni. 
Previe queste evacuazioni si passerà all’uso 
del vino e dell’ oppio a piccole dosi e fre- 
quenti; coll’ avvertenza però, che l'uso di 
tali stimoli non abbia a produrre il più leg- 
gier grado d* ebbrezza , perchè in lai caso, 
dir’egli, si accresce la debolezza pel troppo 
consumo del poter sensorio, e molti amma- 
lali sono in cosiffatto modo stimolati a mor- 
te. Così si può anche far uso della corteccia 
in decollo avvicendandola col vino; sempre 
però a piccole dosi, mai per troncar la feb- 
bre, ma soltanto per ajufar la digestione di 

3 uegli alimenti che concede: su di che insiste 
i nuovo, che, sia dalfoppio, sia dal vino, 
6Ì« dalla corteccia, egli ha veduto seguirne 
danno irrepuTabiie in questa febbre, quando 
furono somministrali in maggior dose: sarà 
pur utile un piccolo vescicatorio applicalo 
ogni tre o quattro di. Giornalmente noi si 
farà prender tanto rabarbaro quanto baste- 
rà a produrre evacuazione . E quanto agli 
alimenti , qualche po' di pane abbrustolito, 

f ireso dentro il vino inacquato, qualche po’di 
modo, qualche frutto, un po‘di carne di pol- 
lo o di pesce , od altro simile nutrimento 

(i) V idi la traditi, della Z oonurnia, cui 
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leggiere e grato, massime condilo col sugo 
di limoni e collo zucchero, tutte le quali cose 
a scarsissime dosi e frequenti ; avvertendo 
che sarebbe bene acidulare il vino con qual- 
che pòco d’acido vitriolieo. Inoltre prescrive 
di bagnar due volle al giorno col mezzo di 
una spugna tutto il corpo con acqua e aceto, 
o con acqua e sale, o con acqua fredda sola, 
anche quando fossero comparse le petecchie; 
e se alcune parti del corpo sono troppo fred- 
de, come le estremità, mentr’altre sono trop- 
po calde, come la faccia e il petto, rinfre- 
scar queste o coll'aria fredda o cali bagno, e 
riscaldar quelle col coprirle «li flanella fi). 

Due cose colpiscono a dirittura nella let- 
tura di questo metodo; l’una si è la di lui 
complicazione; l’altra l’ansietà somma, difrò 
così, che l'Autore fa sentire ad ogni tratto, 
del danno che può venire in conseguenza del 
più piccolo e«:cesso di stimoli, dei quali rac- 
comanda scarsissime dosi. Analizziamolo ac- 
curatamente. Se questa combinazione «li ec- 
cesso d’ercitaroenlo per parie della sensazio- 
ne, e di difetto per parte dell'irritazione, ha 
luogo realmente ;e se l'uso degli stimoli si 
reputa per ciò indispensabile, perchè, oltre 
al prescriverli a così parca dose, tanto' timo- 
re e t.m a cautela sul l'eccesso anche il più 
lieve di dose così parca ? Imperocché accade 
non di rado nella pratica anche la più circo- 
spetta «li eccedere più o meno nel tratta- 
mento dell'una o «lei l’altra diatesi, senza che 
ne vengono perciò quc'gravi danni irrepara- 
bili che ci si annunziano pel più piccolo ec- 
cesso di stimoli in questa febbre. Ma questo 
nou è l'essenziale: quello che importa discu- 
tere si è primieramente la possibilità di una 
tale combinazione di contrarie diatesi, secon- 
dariamente la possibilità di medicarle: dis«:u- 
tiamo la seconda, e il risultato di questa di- 
scussione sarà, cred’ io, più che bastante a 
determinare la quistione anche relativamente 
alla prima. 

Accrescere lo stimolo quanto alPirritazio- 
nc, e diminuirlo nel tempo stesso quanto alla 
sensazione, non è cosa da potersi ottenere, 
a meno che non s’ abbiano degl» sii molanti 
e dei debilitanti specificamente adattali ad 
ognuno di questi due stali. Altrimenti lo sti- 
molo «lesti nato ad accrescere , per modo di 
esempio, P irritazione, e non limitalo a ciò 
specificamente nell'operazione sua, accresce- 
rà d'altrettanto nel tempo stesso la quantità 
della sensazione; perciò ne avverrà, die men- 
tre così si porla al debito equilibro l’irrita- 
zione difettiva , si. accresca d' altrettanto la 
sensazione già prima eccessiva, e viceversa, 
cioè si guarisca la malattia' per l’utia p u le, e 
Si faccia peggiore d'altrettanto j»er f aMr.i. 
Ora, io dimando quali siauu questi atimolau- 
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li e quegli debilitanti specifici, nel scuso che 
pur si debba alinhuir loro? Se parliamo de- 
gli stimoli. cui l'Autore commenda appunto 
nel trattamento di questa febbre, loppio ed 
il vino, che sono i due principali, ha egli di- 
mostrato c). e siano tali da accrescere soltanto 
V irritazione difettiva , senza far puri'o lo 
stesso della sensazione eccessiva? In nessun 
luogo della sua opera non trovo ch'egli ab- 
bia d,.1o o tentala almeno questa dimostra- 
zione. trovo anzi, che, da quanto dire in più 
luoghi, risulta chiaramente il contrario, nè 
può risultar altrimenti; cerone, fra tanti, un 
esempio clic basta. Fra le malattie di arcre- 
sciuta sensazione egli pone il delirio dell'uh- 
briaci hezza pi edotta dall'oppio, dall' a teorie, 
ere.: dunque l'oppio, l alcoole, ree., secondo 
lui stesso, non limitano già l'azione loro sti- 
molante ad accrescere la quantità dell 1 irri- 
tazione; ma acci escono egualmente la quan- 
tità della sensazione; dunque il loro uso ne! 
trattamento della febbre in qiiislione sarà 
soggetto all'inconveniente massimo jk>c’ anzi 
indicalo. Quanto dico degli stimoli, altrettan- 
to dico dei debilitanti . Qual ddiiTeitza es- 
senziale v* Ila egli dal rabarbaio ad un alito 
purgante? Non poss’io sostituir al rabarbaro 
qualunque altro ? Sono fole dei sedicenti 
pratici il dire, a modo d'esempio, che il ra- 
barbaro è un purgante tonico, volendo così 
distinguere l'operazione «la quella degli altri; 
il rabarbaro è un purgante meno attivo d’ul- 
runi ‘e più attivo d'alcuui altri; perciò si può 
sopportarlo a ugual dose della già lappa, e 
non si sopporterebbe alla dose del ere m or 
•li tartaro, di cui anzi accresce l'attività quan- 
do gli si combini. Ma che 1’ operazione del 
rahaibaro sia tale, cLe, mentre debilita per 
parte della sensazione eccessiva, non faccia 
altrettanto al tempo stesso per parte dell'Ir- 
ritazione difettiva , quest’ è quello che a 
Darwin rimane tuttavia da provai e 3 eh' egli 
non proverà giammai; e che, come ho dello 
degli stimoli, non ha nemmeno tentato di 
provare. Ora, supplichiamo l'uso contem- 
poraneo di queste due forze nella doppia feb- 
bre «li cui si ragiona; gli stimolanti eserci- 
tano la loro azione e sulla sensazione ec« es~ 
siva e sulla irritazione difettiva; i debilitan- 
ti in senso opposto per parte loro fanno al- 
trettanto; se l'attività «l'ambedue è pari, I' ef- 
fetto è uullo; se l'un dei due supera, quaulo 
gioveià per 1’ una parte, tanto nuocerà |»er 
ì’ altra. E comesi adempirà la doppi) indi- 
cazione curativa ? E se non è possibile adem- 
pire questa doppi» indicazione curativa, senza 
avere i rispettivi stimolai) ti e debilitanti spe- 
rilo i ; se questi stimolanti e questi deb li- 
tanti specifici non sonoitè conosciuti nè di- 
mostrati, nè si conosceranno nè si dimostre- 


ranno giammai perchè non esistono, la con- 
seguenza è chiara, ed è, che la cura di que- 
sta supposta febbre è intieramente fuori del 
poter del medico e dell» medicina. 

Ma «lali’analisi dell'operazione dei rimedi 
sulle diatesi passiamo all'analisi del l'opera xile- 
ne «Ielle cause morbifiche. Se fra tulli i rirne- 
dj. sieno debilitanti, sieuo stimolanti, non ve 
n’ha uno che eserciti un'ope razione specifica 
o parziale, a quel modo come mi sono inteso, 
e come «lovrehb essere nella supposizione no- 
stra; se tulli stimolano o debilitano univer- 
salmente tutto il sistema, quali argomenti 
d'analogia, o quali-falli mi si addurranno per 
dimostrare, « he di quelle cose, le quali opera- 
rono come causa morbi fica della febbre sensi- 
tiva inirritata, le une operarono parzialmente 
stimolando, e accrescendo soltanto la sensa- 
zione; le altre purzi.ilmente debilitando, e di- 
minuendo soltanto l'irritazione, seuza che i 
debilitanti irritativi, per dir così, avessero 
punto elicilo per quanto alla sensazione, e gli 
stimolanti sensitivi ne avessero punto quanto 
all'irritazione? Io non conosco alcun fatto che 
guarentisca o poco o molto una simile conse- 
guenza: e se si ragioni per analogia dall’opera- 
zioiie di tutte le «ose che più si conoscono a 
quelle che tnen si conoscono, quest'analogia 
pula chiaramente e costai) temente in contra- 
rio. Risulta dunque in uhima analisi, pare a 
me fuor «Pogui dubbio, che la febbre sensitiva 
inirrilaUi e un errore in teoria, «la cui nasce 
un erroneo e perii oloso metodo «li cura nella 
vera febbre putrida, o nosocomiale, o carcera- 
le. o comunque sia che voglia chiamarsi , che 
ciò nulla imporla nel caso nostro. 

Ciò essendo, non è più maraviglia che l’Au- 
tore stia in lauta apprensione del danno che 
in «queste febbri può recare il più lieve ecces- 
so di stimolo, e che rat'comandi soprattutto 
che l'uso di esso non abbia a proibirle il mi- 
nimo grado d'ebbretza (j), perchè allora nuo- 
ce evidentemente in cambio di giovare. Da 
buon osservatore ch'egli è, non ha potuto in- 
tìngersi intorno ai cattivi efTèlli «iel tratta- 
mento stimolatile in questa sorta «li febbre, e 
si è studiato di ridurlo al minimum di etTua- 
cia. Ed il segnale del principio di ebbrezza, 
del quale ci tende avvertili, è sempre stalo 
per me in ogni caso un segnale dei meno equi- 
voci «lei non convenire gli stimoli quand'esso 
abbia luogo, lui perocché, las< iaudo da parte 
il caso «Iella debolezza diretta, caso raro ad 
aveisi in pratica, generalmente parlando, nelle 
malattie asteniche, più lo stimolo cou viene, 
meglio s» sopporta; uè così presto compajona, 
nè per « osi poca dose, gli elìcili del di lui ec- 
cesso, che sogliono appunto manifestarsi nel 
rapo prima che altrove; e quando questi com- 
pajano, ella è U miglior piota dall» ver vi una 
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diatesi die non abbisogna di «limoli. Ma di 
rio mi lonlifit pai lare di proposito a miglio- 
re opportunità. 

V. La febbre epidemica di Nili», cl>c ter- 
minava d’infie» ire quando quella di Genota 
incominciava, è ella della medesima natura di • 
questa ? 

lo non sono stato in Rizza duratile l'epide- 
mia, e nemmeno so che ne sia stuta pubblica- 
ta alcuna ì dazione, sulla quale poler fondare 
il mio giudizio. Sono però sialo in raso di pro- 
curarmi diversi fatti, e sono i seguenti.* 

i . u Questa epidemia si vuole originala an- 
rb'esw dagli Sfidali mililari, e princi (>a 1 men- 
te «lai numerosi cadaveri mal sepolti, e dalla 
somma immondezza di quella città. 

2. ° Ha attaccato, più che altri, gli uomini 
robusti e di buona età; e non ha risparmiato 
generali, commissari, capi di vario genere di 
servizio, persone, le quali cer lumen le non so- 
gliono marn ar del necessario, e ammalarsi per 
iblei io. di stimoli. 

3 . ° Fu credula e trattala generalmente co- 
me nervo»*; ma i registri mortuari sembrano 
parlare assai chiaro sull'esilo di questo tratta- 
mento; ed ho udito dei medici confissale la 
loro sorpresa del non aver potuto riuscire a 
vincer quesinlorui nervosi, e pi inci|*almenle 
il singhiozzo, nemmeno con generose dosi 
d'oppio, di muschio, eec. 

4-° Io so positivamente d'alcuni amici e co- 
noscerli i miei, che fecero uso di stimoli per 
preservarsi dalla lebbre e la presero; furono 
trattali cogli stimoli avendola presa e moli- 
lo 110. 

5 . ° So di altri per lo contrario, i quali, du- 
rante la malattia, poco o nulla presero di ri- 
medj, solo che brhbero acqua copiosamente, e 
guarirono. Uno di questi cosi guariti si portò 
a Genova amora convalescente ; lo vidi ; gli 
trovai i polsi tuttavia irritali, la fisionomia 
(filasi torbida e la pelle più calda del naturale: 
lo avvertii ad aversi riguardo nel mangiare e 
nel bere; nia egli disordinò anzi, ed una notte 
fu preso iruprov l isamente da lebbre gagliarda 
e da delirio. Un medico forestiere, ehianvMo 
prima di me, lo fece salassar subito. Io lo vi- 
sitai il giorno dopo; lo trovai con poca feb- 
bre, gli ordii. ai che si purgasse, che bevesse 
lopiosa bevanda acquosa, e che fosse sobrio: si 
ricuperò assai presto e perieli amen le. 

6. ° Ho avuto occasione anche re«enlemen- 
le d'interrogare alcuni, trattali con muschio, 
cantora, vino, ecc. Essi sono stali gravUsima- 
] nenie ammalati e quasi agli estremi, cd han- 
no avuta lunga e difficile convalescenza- Rei 
tempo stesso poi, in cui prendevano cosifialli 
rimrdj, non mancarono di bere piofusamenlc 
quali-tic grata bevanda aiquosu, e fer io più 
•ondulala. 

7. 0 I due rasi seguenti soro pur meritevoli 
d atteiuioue e mi pajouo concludenti. 


m 

Cn militare Cisalpino, uomo di circa qua- 
mnt'anni. bevitore, incominciò a sentirsi male 
a Nizza, quando infieriva colà la febbre epide- 
mica. Intraprese non ostante, per la via di 
mare, il viaggio per Genova, ed arrivò consi- 
derevolmente ammalato. Si pose in cura del 
dottor Moni, medico lucchese: egli lo trovò 
con febbre assai forte, dolor di testa gravissi- 
mo, furisi piuttosto duri, faccia accesa, occhi 
splendenti e respirazione breve; gli fece trar 
sangue e lo purgò. Le cosi? continuando per 
due o Ire giorni press'a poco sullo stesso pie- 
rie. e l'ammalalo lagnandosi assai del dolor di 
ra|*>, gli furono applicate le coppette tagliate 
alle spalle, per le quali avrfe perduto altre 
sette od otto oncie di sangue, e fu sentito il 
parere di licbò, il quale allora non dubitò 
della diatesi stenica della malattia, e fe«e con- 
tinuare nel metodo debilitante, limitato a 
qualche bevanda acquosa. Così continuando 
fino al quinto o sesto giorno, non solo non era 
comparso fficUo miglioramento, ma incominciò 
anzi a sopravvenite del delirio, si fecero sen- 
tire dei sussulti di tendini, e si mostrò qual- 
che piinnpio di meteorismo. Si dubitò allora 
che la malattia o fosse stata da principio, o 
fosse divenuta in seguito nervosa; e Dehò 
stesso giudiiò a proposito di cangiar metodo: 
nel corso d’una notte fu -sorunnnisliato del 
vino, e un decotto di corteccia avvaloralo con 
qualcuno degli stimoli più diffusivi; delle 
quali cose perù, a dir vero, in quel breve spa- 
zio di tempo, non avea preso gran dose. Ciò 
non ostante alla mattina il peggioramento ra- 
pido, massimamente dello stalo della respira- 
zione, non potè iron colpire (occhio allento di 
Dehò, il quale desiderò che vedessi l'ammala- 
lo. Esaminalo lo stalo delia malattia, e ponde- 
rata bene la storia, non dubitai che la diatesi 
fosse gravemente stenica, non ostinile che 
trovassi i polsi irregolari, qualche sussidio «lì 
tendini e qualche macchia petecchiale. Feci 
insistere nel metodo debilitante, proponendo 
specialmente il kermes col nitro. Nel «fiorito 
«ippies>o fu sentito anche il parere del l'odor 
Bali; nella qual occasione non mi li ovai pre- 
sente; anch'egli fu d'avviso di far uso del ker- 
mes. e piopc.se inoltre nou so qual altra deco- 
zione. Il Dottor Moni insistè sempre nel me- 
todo debilitante; io rividi • ammalato qualche 
altra volta: egli gu.nl assai bene, e nella con- 
valescenza, che fu facile, gli bisognò andare 
assai a rilento nell’uso del vino, tuttoché be- 
vitore. 

Conlemporanearoente tal militare, di coi ho 
falla ora la storia, partì da Nizza per Genova, 
cogli stessi prim ipj di malattia, un esule, gio- 
vine robusto e di buon lem pera mento. Aven- 
do dovuto fare a piedi un» parte del *i»«*gio, 
si stamòassai, ed olire all'avere i sintomi or- 
dinar} (Iella febbre, fu preso da grandissima 
debolezza alle estremità in lei i 01 i . per cui un 
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medi<x> «lei paese chiamalo "li fere fare delle 
fri* t’azioni col linimento volatile; c del resto 
poi non pii prescrisse che l'applicazione di 
qualche clistere. Dopo pochi giorni, la febbre 
essendo cresciuta, fu seduto da altro medico 
non genovese, il quale, osservando ché già 
comparivano alcuni dei pretesi sintomi ner- 
vosi, e riflettendo che la malattia aveva avuto 
principio in Mina, la cui epidemia era gene- 
ralmente riputata nervosa, ne assunse la cu- 
ra. e questa cura fu energicamente stimolan- 
te; non furono risparmiali nè oppio, nè can- 
fora, nè muschio, nè vino, a dosi generose. In 
pochi giorni t'auimalalo ebbe a soccombere, 
lo fui chiamalo, quando appunto spirava, e 
non potei che udire la dolorosa storia narra- 
tami dallo stesso medico. 

Ora, tutti questi falli, analoghi a quelli che 
ho riportati della febbre epidemica di Geno- 
va, importerebbero analoghe conseguente, 
cioè a «lire, che la lebbre di Nizza, nonostante 
la comune opinione contraria, è della medesi- 
ma indole di quella di Genova; e che nell'uiia 
come nell'altra sono stati presi gli stessi abba- 
gli intorno alla diatesi, e commessi gli stessi 
errori nel metodo curativo. Con lutto ciò, non 
potendo io parlarne per osservazioni evi espe- 
rienza mia propria sul luogo, non oso pronun- 
ziare un giudizio definitivo. Desidero bensì 
che alcuno, fra que' medici che per averla ve- 
duta da vicino e trattala hanno diritto di par- 
larne più di quel ch'io n'abbia, pronunzi) egli 
questo giudizio, dietro l'analisi dei talli nu- 
merosi che avrà potuto osservare; ed io mi ar- 
renderò volentieri , quand'anche un tal giudi- 
zio fosse totalmente diverso dalla mia con- 
ghie! tura. Meno poi poss'io dire alcuna cosa 
di positivo sulla natura di quelle febbri, che 
hi voce pubblica annunziò regnare al tempo 
stesso di quella di Nizza, in alcuni altri luo- 
ghi del mezzodì della Francia. Se alcuna fede 
meritano le nozioni ch'io n'ho avuto da alcu- 
ne persone che si trovarono sul luogo, esse 
cedevano facilmente, e assai prontamente al- 
l'uso del metodo si imolaute; ciò clic indiche- 
rebbe l'indole loro veramente nervosa; ma 
dietro informazioni cosà vaglie ed incerte non 
soglio azzardare nemmeno una t onghieltura. 

Nel trattare queste varie quislioni, come 
pure nello stabilire e la diatesi e il metodo 
curativo della nostra febbre, avrei potuto 
mettere in vista altri errori assai comuni e 
di teorica e di pratica; ed inoltre avrei potu- 
to in alcuni punti valermi di qualche ultra 
autorità, oltre quella di Sydenbaiu. Ma io 
scrivo la storia di una febbre epidemica, e 
non un trattalo del e febbri; mi limito perciò 
alla esposizione dei fatti da me osservati, e a 
lineile conseguenze e riflessioni, che l'esame 
ui qiie'fdlti stessi somministra immediata- 
mente. 


Sydenham, nelle utili storie lasciateci del- 
l'epidcmie de 'tempi suoi, non ba mai amato 
far pompa della relazione d'una serie di casi 
particolari per convalidare il suo metodo cu- 
rativo. F.gli re ne avverte espressamente nel- 
l'aurea prefazione alle sue opere. Questa mo- 
dica ostentazione era per altro in voga a'tem- 
pi suoi; molti libri erano già pieni di storie 
particolari, e infiniti altri ne furono ripieni 
dappoi. Avrei potuto in ciò valermi dell’esem- 
pio di quel grand'uomo, e limitarmi alla de- 
scrizione generale «Iella malattia e del meto- 
do curativo. M a, siccome la moda delle storie 
particolari è talmente invalsa a'porni nostri, 
che presso la moltitudine medica il trascu- 
rarle si avrebbe per una grave omraissione, e 
quasi una prova di scarso numero d'ammalati 
trai tali, così ho stimato di riferire una serie 
delle più gravi ed interessanti, prese fra le 
molle di cui ho tentilo nota, nelle varie epo- 
che della durata dell’epidemia, e che possono 
fornire qualche utile riflessione particolare. 
Se non «Uro mostreranno « , onie al letto del- 
l'ammalalo e si osservi, e al tempo stesso si 
ragioni die irò sani principi . 

I. Dii giovine di circa venticinque anni, di 
buona salute e di robusto temperamento, ri- 
fuggitosi in Genova, sul fine della state de! 

1 inoomiuciò a sentirsi male, e soprattut- 
to lo tormenta va un grave dolor di capo. Si 
trascurò per alcuni giorni, se non che prese 
un purgante- Crebbe intanto il dolor di capo, 
senti «lei brividi di freddo, «'accorse d'aver 
della febbre, e cadde in una debolezza tale, 
che nel trasportarsi da una camera all'altra, 
benché sostenuto, svenne. Feci un minuto 
esame delle cause: egli si era stancato assai 
camminando, c«l era stato esposto alla pioggia 
all’epoca «Iella battaglia di Novi: la perdita di 
questa battaglia, la morte di Joubert, la pre- 
sa di Genova che sembrava inevitabile, tutti 
oggetti di grave tristezza per un esule, e 
da'qu.di egli non poteva non esser affètto pro- 
fondamente, mi sembrava che «iovessero mollo 
aver prevaluto sul sistema debilitandolo: i 
polsi erano piuttosto piccioli, oscuri, non ol- 
trepassanti le cento battute; la pelle calda; il 
viso pallido; ma la lingua naturale; e nulla di 
straordinario nel rimanente. bietro queste 
apparenze io mi lisciai andare a giudicarla 
astenica, e mi determinai ad una cura stimo- 
lante. La malattia, essendo ancora affatto sul 
principio.c parendomi che potesse sopportare 
la china in sostanza, glie ue feci prendere nel 
vino; la vomitò; dal qual vomito io mi pen- 
sava |x>lcr arguire che lo stomaco fosse a tuie 
di debolezza da richiedere gli stimoli i più 
diffusivi ut fui ma liquida, essendo cosa comu- 
ne l'inefficacia «iella china hi sostanza in co- 
siffatti < asi. Nc prescrissi «>i*r< *ò il decotto eoa 



hnona dose di liquor anodino e di laudano ; e 
gli ordinai di prender Tino e qualche alimen- 
to. Continuai in questo metodo mrn di due 
giorni, in rapo ai quali il peggioramento fu 
cosi rapido e cosi notabile, die m'accorti del 
mio errore e vidi la necessità di cangiar me- 
todo. La febbre era cresciuta assai; i polsi 
erano divenuti manifestamente duri, sehhen 
piccoli; la faccia rossa; gli occhi splendenti; il 
dolor di testa insopportabile; e vi si era ag- 
giunto un po'd affa uno di respiro. Dietro que- 
sti fatti io ragionava cosi: se la dialesi fosse 
astenica, quand'anche non dovesse già esser 
vinta dagli stimoli adoperati, perchè tanto e 
cosi pronto peggioramento dove la malattia 
fu attaccata cogli stimoli fin dal principio, 
senza previo uso di debilitanti, tranne un leg- 
gier purgante preso dall'anima lato? Se questa 
lebbre uovess'ajiche percorrere un periodo 
necessario, come mai poss'io supporre conve- 
nevole un metodo, sotto di cui la inalai li» ha 
fatto tanto progresso ne'primi due giorni di 
decorso, che in pochi altri di progresso eguale 
debbo aspettarmi di veder l'ammalato agli 
estremi? Ecco i ragionamenti che mi deter- 
minarono al cambiamento. Gli prescrissi 
un'oncia di cremor di tartaro con due grani 
di tartaro emetico, da prendersi a refi-alte do- 
si, e da replicarsi fin che occorresse, ed una 
bevanda acquosa ni Irata abbondante; e appe- 
na gl» permisi qualche poca bevanda di brodo 
lungo. Ebbe alquanto vomito di sughi gastrici 
e di bile, qualche evacuazione scarsa, e copio- 
se urine in ragione della copiosa bevanda. Nel 
corso di due giorni i polsi erano un jm'meno 
duri, la respirazione migliorala, gli all ri sin- 
tomi a un di presso gli stessi. Continuando' 
ancora ite lo stesso metodo la febbre mostrò 
qualche irrcgolar periodo di remittenza, e le 
evacuazioni furono sempre scarse: talora so- 
stituii il kermes al tartaro emetico, e gli or- 
dinai per bevanda un decollo di tamarindo: 
appena alcuna volta lasciò sentire qualche 
sussulto di lendini, c talora mi fu detto che 
nella notte ebbe qualche vaneggiamento: non 
ebbe mai gran sete, nè lingua mollo sporca. 
In sedici o diciotto giorni fu senza febbre; la 
convalescenza fu focile e breve, e guarì per- 
fettamente. Fu questo appunto il primo caso 
ch’ebbi a trattare di queste febbri; il seguen- 
te mi toccò pot o dopo. 

II. Un giovine uftìzialecisalpino, di tempe- 
ramento debole, di color cachettico, si amma- 
lò nelle fatiche delia campagna; e, anzi che 
ave» commesso eccessi nel villo, mi assicura- 
va d'essersi nutrito scarsamente e male; si 
lagnava d una estrema prostrazion di forze, 
di dolor di capo grave, e sopra Unito d* una 
veglia ostinala; aveva la pelle secca, e il calo- 
re piui tosto mordace; i polsi erano deboli ed 
ineguali, oltrepassanti le cento battute; la 
lingua biancastra; molla ansietà sullo stalo 


suo, e un avvilimento d'animo ri mure fievole. 
Stetti in forse sulla diatesi: io aveva presen- 
te il caso ora narrato, la cui guarigione era 
appena terminata; ma mi parve «li vedere che 
le cause debilitanti fossero in questo ancor 
più evidenti, e soprattutto io valutava assai 
la differenza grande del temperamento M'in- 
dussi perciò a credere la diatesi astenica, e a 
trattarla come tale con refrnlte dosi di china 
e d oppio, e coll uso «lei vino geueroso: e fui 
attentissimo al risultalo. Doj*> venliqualtio 
ore circa, la veglia s’era cambiata in sopore, 
dal quale però si riscuoteva assai facilmente; 
la lingua era divenuta più arida, e la sete cre- 
sciuta; la frequenza dei polsi a un di presso 
la stessa, ma la durezza loro evidente, tutto- 
ché piccoli c ineguali. Non indugiai a cam- 
biar metodo. Gli eme Io-purganti, il nitro in 
abbondanza, la bevanda acquosa e la dieta, 
-costituirono, secondo il solito il mio metodo 
curativo. Il sopore, per altro assai leggiere, 
continuò alcuui giorni. Verso il decimo gior- 
no il venire era alquanto mctrori zzato, non 
ostante rbe avesse avuto nel decorso di que- 
sto tempo qualche evacuazione; allora gli feci 
far uso di clisteri comuni. Tra il decimo- 
quario e il derhnoquinlo giorno sopraggiun- 
se una diarrea oltremodo copiosa. Rallentai 
le dosi dei riraedii, e la diarrea continuò non 
ostante per quasi Ire giorni. Del rimanente 
la febbre era diminuita; il sopore scomparso 
affatto; la cute morbida e fresca. Dubitai d'a- 
ver insistito troppo ucl metodo debilitante, e 
che il sistema dovesse inoltre aver sofferto 
dalla considcrevol perdita d'umori in conse- 
guenza della diarrea. Prescrissi qualche leggier 
alimento, un po'di vino.e un decotto di cortec- 
cia. In due giorni la diarrea era quasi calma- 
ta; ma i polsi si fecero vibranti come non 
erano siati giammai nemmeno nel principio 
della malattia; sopravvenne delia sete; la lin- 
gua era asciutta; ed il sonno inquieto. Cessili 
allora del tulio dagli stimoli; appena gli per- 
misi qualche leggierissimo alimento, e gli fe- 
ci continuar l'uso di molla bevanda acquosa. 
Miglioiò «li nuovo non gli permisi di ber vino 
se non a convalescenza molto avanzata; etl in 
breve si ristabilì |»er fellamente. 

HI. Un uomo di cina qua r» ut’ anni, di 
struttura piuttosto gracile, e eh’ io aveva 
curato pochi mesi innanzi in Milano H' una 
malattia astenica, si ammalò qui in Genova, 
«love si era portato per affari suoi, non molto 
dopo T epoca del precedente. Prima che si 
ammalasse io sapeva ch'egli usava con amici 
più di lui assuefatti alTufodcgli stimoli: allo- 
ra io cominciava se non altro n persuadermi 
della costituzione si nuotante di quest 'a ri», e 
aveva già aiuta occasione di osservar varie 
febbri e»l altre malattie sioniche; lo aveva 
l>erc.ò prevenuto <hd pericolo clic correva di 
ammalai si, appunto pochi «fi innanzi ch'egli 



radesse ammalato. I sintomi erano gran de- 
bolezza. e membra quasi rotte dolor di capo 
forte; brividi irregolari; pelle quasi ingialli- 
ta; polsi discretamente frequenti piccoli e vi- 
brali,’ lingua naturale; calore non eccessivo. 
Lo trattai a dirittura coi debilitanti, prin i- 
palmente col kermes unito al nitro - e tal- 
volta con una solimene di tre grani di tar- 
lato emetico in tre libbre d'acqua. Li febbre 
rimettetegli sempre verso sera; ebbe delle 
evacuazioni, ma scarse in paragone della non* 
piccola dose di riined), ch’egli prendeva an- 
che più sollecitamente di quel che occorres- 
se; tanto che una volta , in meno di sei ore, 
prese sei grani di kermes con ire dramme di 
nitro, non compresovi altro nitro e uno sci- 
roppo purgante uniti ad un decollo il* orzo 
che gli serviva di bevanda ordinaria; la qual 
dose di conlrnsliioolo, presa in sì breve spa- 
zio di tempo, non gli produsse per altro il 
minimo inconveniente. In meno di quindici 
giorni egli era senta lebbre, o convalescen- 
te; già abbandonava il letto, e si nutriva di- 
scretamente, quando incominciò a lagnarsi di 
nuovo di debolezza. Sulla supposizione che 
fosse questo 1‘efleilo delle dosi assai generose 
de 1 rimedj presi, gli prescrissi un decotto di 
china, e gli permisi qualche punch poro assai 
dilulo. Forse allora m'ingannai sulla diatesi: 
ad ogui modo, 1* amili» Iato essendo uno di 
quelli che hanno la smania di guarir presto, 
e che credono di riuscirvi col trangugiare i 
medicamenti in maggior dose , e in minor 
tempo di quel che siano prescritti dal medi- 
co, ricadde coi siutomi di prima, anzi più gra- 
vi, e vi s» aggiunse un po'd'affaimo. Lo sot- 
tomisi allo stesso metodo; la febbre rimette- 
va la sera , e andava diminuendo di giorno 
in giorno, quando, in capo a sette <d otto 
giorni, sopravvenne una diarrea sanguigna 
abbondante che lo intimorì assai, ma più 
nei di casa; i quali, senta mia saputa, inlro- 
ussero dall'ammalato un medico del paese, 
come seppi dappoi. Questo medico, |>oco dol- 
io e meno onesto, diede il caso quasi per di- 
speralo, e cer« ò di persuaderlo ch'era stalo 
trattato con cattivo metodo, e che bisognava 
corroborarsi. Fortunatamente 1’ ammalato, 
che da era» tempo aveva molla confidenza- in 
me, e che mi vedeva tranquillo sul suo stalo 
n«>u gli diede retta. Continuò nel metodo de- 
bilitante.e in pochigiorni fu intieramente sen- 
za lebbre. Durau te la convalescenza gli si gon- 
fiarono le gengive, c comparve qualche afta: 
una Jouuii a iuola gli fece far uso, per sicuro 
rimedio, d* una soluzione di vetriolo, per 
cui gli presero io tutti i denti dolori fortis- 
simi; gli feci adoprare per alcuni giorni una 
infusione di camomilla con enliovi del lau- 
dano, più per collutorio che internamente, e 
se ne liberò del tutto in pochi giorni. Que- 
sto è sialo uno degli ammalali in cui la con- 


valescenza sia stata, relalivamc ile a quella 
degli altri, più lunga e più difficile; non o- 
stante egli guarì perfettamente, e nell'inver- 
no fu in raso d'intraprendere un lungo e di- 
sastroso viaggio, senza soffrirne alcun inco- 
modo. • 

IV. Un giovine esule raodanese,, di color 
pallido, del resto di temperamento lodevole, 
di struttura robusta, incominciò a trovarsi 
male d'uni febhrieia Itola, ch’egli credè esse- 
re di costipazione, perchè accompagnata da 
sintomi di raffreddore. Dehò lo vide, lo giu- 
dicò stcnico gli prescrisse la dieta, e lo pur- 
gò. Tirò inuanzi alcuni giorni press’ a poco 
nel medesimo stato. Lo vidi io; gli trovai 
non molta febbre, ma i polsi piuttosto duri," 
consigliai che s'insistesse nel metodo intra- 
preso. Non vi fu jieggioramenlo, ma neppu- 
re miglioramento di sorta: soprattutto con- 
tinuò a lagnarsi di debolezza, ed era assai ab- 
battuto di spirito. Dehò, che lo aveva in cu- 
ra. partì allora da Genova; lo affidò a me, e 
mi conmuicò i tuoi dubbii che quella febbre 
fosse lenta nervosa. Continuai anche «lue 
giorni, ma scarsamente, nel metodo debili- 
tante; erano allora circa sei di decubito. In- 
terrogati alcuni di lui amici sulle cose ante- 
cedenti aMa malattia , mi assicurarono che 
questo giovine, appunto alcuni giorni prima 
il 'a ranni arsi, era stalo pravamente colpito da 
certo Irai lamento poco convenevole ricevuto 
dalla sua famiglia, e che si trovava in circo- 
stanze si re II issi me: questa nozione, e la tri- 
stezza d'animo che dimostrava sempre più 
grave, per cui svogliatamente, e quasi a for- 
za, rispondeva alle mie interrogazioni, mi 
fecero sospettare ch'io m* ingannassi sulla dia- 
tesi. Vero è che a malattia così inoltrata, se 
la diatesi fosse stata astenica sinda princi- 
pio, pareva ebe il peggioramento dovesse es- 
sere sialo piii considerevole; ma il metodo 
debilitante, per quanto aveva saputo da I>e- 
hò. era poi anche stalo assai mite. Mi risol- 
vetti dunque ili sperimentare la cura stimo- 
lante: prescrissi il decotto di corteccia col 
laudano, qualche alimento e un po' di vino: 
iti due giorni la febbre si fece più forte, 
la respirazione affannosa , e rampane quid- 
che rara pus tu la migliare. Tanto bullo, per- 
chè m’ avvedessi che anche gucsla lebbre 
era della natura dell' altre d.» me trattate. 
M appigliai all' uso del kermes col nitro, e 
dell abbondatile bevanda acquosa; la li bbre 
in pi»chi giorni scornò, e sul lìue ▼’ ebbero 
evacuazioni copiosissime; si ristabilì perfiM- 
nicnte. tiene spesso ndonsi i medici, gli am- 
malati, i parenti e gli unici attribuire le ina- 
lai tic, e particolarmente le così delle febbri 
acute, a disgusti e passioni d'animo depri- 
menti. lo non nego che questi non siano ta- 
lora ragioue di gravi malattie; oso però dire 
che nou lo y>uo cosi comunemente come si 



erode; ossia perche la forra di questi patemi 
di rado h portata a tanta, quanta se ne ri- 
chiede a prmlorre malattìa; ossi» perchè l'uo- 
(no sotto la sterni stessa dei patemi d'animo 
deprimenti sa trovare qualche argomento di 
gioja o di speranza onde pareggiare in certo 
modo i perniciosi elfetti della tristezza c del- 
la disperazione. Cosi, come in questo caso, ho 
veduto in altri aurora, confonderti l'opera- 
zione poco rilevante d*un patema d' animo, 
con quella grave e permanente, roa non av- 
vertita, d' un miasma o d’un contagio. 

V.Un giovine di gracile strut tara e di color 
pallido era venuto a Genova dalla Lombardia 
per i strade remote scoscese, facendo uti viag- 
gio, in gran parie a piedi, lungo e disastroso, 
per noti essere scoperto. Pochi giorni dopo 
il suo arrivo fu preso da febbre e mal di le- 
sta. Si noti, ciò ch'io seppi da un amico di 
lui, che il giorno innanzi d'incominciare a 
sentirsi male di sorta, egli aveva bevuto li- 
quori con alcuni amici. Appena si sentì indi- 
sposto, prese, com'aveva costume, un emeti- 
co. Ma, continuando ciò non ostante a sentirsi 
male, mandò per un medico che lo purgò, è 
gli ordinò non so quale decotto per bevanda. 
Io fui ricnieslo, e lo vfsifai veiso il sesto o 
settimo giorno della malattia. Trovai i polsi 
frequenti e celeri; gli occhi splendenti; la pelle 
calda ed arida; la lingua giallognola asciuttaci 
una certa loquacità ed inquietudine di movi- 
menti d« cui presagiva non lontano il delirio; 
la febbre, per quanto raccolsi dalla storia, ri- 
metteva . verso sera ; la veglia ed il dolor di 
capo erano le due cose delle quali si lagnava 
principalmente. Il mediro curante caratteriz- 
zava la febbre per putrida nefvosa, con ag- 
giuntovi del gas. rico; a quest'ultimo egli cre- 
deva che fosse stato abbastanza provveduto 
coi purganti c coll'cnictico; al putrido aveva 
destinale le bevaude acidulate, c quanto al 
nervoso, a cui voleva allora principalmente 
rivolgere la sua cura, proponeva la canfora, il 
decotto di china, ed aveva già applicalo un 
vescica torio alla nuca. Quinto a m**, l'indole 
della malattia parendomi evidentemente quel- 
la delle molle che aveva già trattale, non po- 
teva approvare in tutte le sue parli II metodo 
misto, conseguenza delle solite teorie storte, 
con cui i medici ragionano intorno a queste 
febbri. Mi additai però ^in parte alle di lui 
iJee.per 01 tenere l’intento «li farlo con facilità 
assentire al metodo mio; lodai l'uso dei catar- 
tici e delle bevande acidulate, proposi il nitro 
«'onte un antisettico, a cui affidarsi in «pieslo 
caso più che alla china, la quale io faceva ri- 
flettere sembrarmi contrinuicHta dai sintomi 
gastrici; e, siccome si osservava già la respira- 
zione alcun po’ aflàuiiosa, aggiunsi die non «i 
potevamo dispensare dall' uso del kermes. 
Cosi, senz' avvedersene, egli assenti ad uii 
metodo di cura quasi intieramente opposto a 
Rìsoli Ofmiie 


quello ch'egli aveva in vista Questo metodo 
però non potei far s\ che fosse adoperato con 
tutta reificaci* e con lutto il rigore: fu som mi- 
nistralo all'ammalato qualche alimento e 
qualche po’ di vino. Le cose furono pressoché 
stazionarie per tre o quattro giorni, se non 
che si vedeva crescere sempre più hi disposi- 
zione al delirio, che finalmente scoppiò fero- 
cissimo. L'ammalato, mezzo vestito, armato 
•l'uno stocco, esci furibondo, e corse per la 
città. Quel giorno io non lo vi«li se non qual- 
che ora dopo riportalo a casa ; il delirio era 
sommo, la faccia rossa, gli occhi scintillanti, 
i jiolsi irregolari intermittenti ; parlava di 
pittarsi dalle finestre; fu d'uopo legarlo. Il 
medico della cura insisteva suil’esscr tempo 
del far oso del decollo di china, dell» canfora 
e dei vesciratorii; giunsi a farlo temporeggia- 
re, e mi consentì l’uso dei clisteri purgativi e 
dei soliti rimedii, per quanto almeno fosse 
stato possibile di fargliene prendere. Alla 
mattina seguente però trovai ch'egli aveva già 
latto applicare due vesciratorii alle gambe, 
coll’ idea di procurare una divulsione, e così 
mitigare il aedi rio. Aveva pure prescritto un 
decotto di china acidubla coll'acido vii ridico; 
col qual acido, nelle pretese febbri putride, sì 
pensa di accrescere c con cui anzi tutt'aU op- 
poslo si diminuisce l'attività della china. Per 
buona sorle però nello stato di delirio fero- 
cissimo in coi si trovava, Paroraalato non in- 
ghiottiva presso che nulla; spuntarono «ielle 
petecchie in abbondanza; comparve il meteo- 
rismo; la lingua diventò arnia e nera ; i «lenti 
s'aìinerirono anch'essi ; i sussulti ilei tondini 
erano continui; i polsi irregolarissimi; nes- 
suna evacuazione. Per ine io teneva caso«li- 
speratd: in capo a due giorni il «telino era 
convertito Su sopor profitto; gli altri sintomi 
continuavano a un di presso i medesimi. In 
due altri giorni circa ehLe delle evacuazioni 
copiosissime, e cominciò a riscuotersi dal so- 
pore ed esser presente a sè stesso. Non desnle- 
rò allora che il medico non badasse più a ve- 
rim'altra indicazione, fuori di quella di sod- 
disfare-» questo appetito vivissimo della na- 
tura. Così ragionava io con lui, ed egli dava 
ascolto a cosiffatti ragionamenti. L'ammalalo 
adunque si andava trangugiami© acqua copio- 
sissimamente, e migliorava. Da lì a qualche 
giorno s'incominciò appena a permettergli 
qualche frutto e qualche leggerissimo ali- 
mento; la fame lo incaltava; l'altro medico 
noti aveva difficoltà a largheggiare nel vitto, e 
soprattutto raccomandava alcun po’ di vino 
buono; ma Pam ma lato imparò ben presto a 
proprie spese la necessità «resser sobrio quan- 
to lo comportava lo stato suo; poiché per po- 
co abuso ebbe subito del mal di festa e «lel- 
l’ inquietudine. Nella convalescenza convenne 
. talvolta far uso o «li purganti o «li clisteri, per 
i qualche evacuazione. Si riebbe al- 
ai * * 
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fi n*, imi slentutissimamento, ed inoltre le 
piaghe dei vescia* tori! male applicati e peggio 
trattali, fecero escara grate, e lo sottoposero 
ad una cura lunga e fastidiosa- Quest' è uno 
degli ammalali più aggravali di’ io abbia ve- 
duti: iti quel IcmfK) l'epidemia di Nizza era 
nel sommo vigore; ed iu Genova s'incomin- 
ciava appena a dubitarne. Se la malattia gli 
si comunicò per contagio, e non per miasma 
diffuso nell ammosterà, non saprei dire come 
si facesse questa comunicazione : egli veniva 
dalla Lombardia ; era giunto da pochi giorni: 
non aveva avuto che fare nè con ospedali, nè 
con ammalati. 

VI. Un militare francese, uomo di buona 
età. di temperamento piuttosto gracile, «li co- 
lor pallido, che aveva sofferto pochi mesi pri- 
ma una peripneumoni:i stenica combinala coll' 
epatifide, e che d'altronde abusava di liquori 
spiritosi, dopo un viaggio fatto a cavallo, e 
dopo aver gozzovigliato anche al di là dell or- 
dinario, incominciò a provare del mal di lesta 
e una straordinaria debolezza di gambe*, ebbe 
qualche brivido passeggierà, e per due o tre 
giorni trascurò il male finché la gravezza sem- 
pre crescente l'obbligò al letto. Lo trovai con 
polsi a eira» cento battute, celeri e piuttosto 
duri; lingua umida non spora*; calore non 
grande. I) dolore di testa e la debolezza delle 
gambe erano i sintomi che più d’ogni altro lo 
molestavano; la qual debolezza delle gambe 
nel progresso della malattia si converti in 
grave dolore sparso principalmente per tutta 
la gamba destra; avea pur avuto qualche leg- 
gierissimo sudore. A quell pjkx a io incomin- 
ciava già n vedere lo sviluppo d'uni vera epi- 
demia: una serie di casi m'aveva istrutto pie- 
namente dell’ indole ste.nica di questa febbre, 
e dover essa indispensabilmente percoriere 
un periodo. Fu questo il primo ammalalo, in 
cui facessi uso delle sanguisughe : ne feci ap- 
plicare una per parte alla tempia e quattro al 
collo, per le quali lasciando sgorgare il sangue 
anche staccalo l'animale, se ne saranno otte- 
nute quasi nove once. M'appigliai poi subito 
all uso degli aneto-purganti; talora egli prese 
fin olio grani di kermes in tre dramme «li ni- 
tro nello spazio di venti qua Itr'ore ; tal altra 
un decotto di tamarindo con entrovi «lei tar- 
taro emetico, e sovente dei clisteri comuni, 
•lieta rigorosissima, c copiosa bevanda. Con 
questi riraedii ottenni gioì indolente qualche 
scarica. La febbre continuò, rimettendo irre- 
golarmente; comparve qualche scarsa macchia 
petecchiale; i sussulti dei lendini erano fre- 
quenti, e talvolta impallidiva talmente da 
sembrar quasi che svenisse. Non entrò mai in 
delirio grave, ma vaneggiò sovente, per la 
maggior parte del lempo era assopito. La lin- 
gua. clic imprimi giorni era umida e rossa al 
naturale, si copri in progresso d'una crosta - 
gial.a densissima, clic verso il fiuc della ma- 


lattia io staccava, raschiandola coll' tigne, co- 
me si staccherebbe l'epidcrme da una parte 
del corpo immersa nell'acqua bollente; in 
dieciollo giorni era senza febbre. Appena in- 
cominciai a permettergli qualche minestra 
J 'erbaggi Sollecitandomi egli perchè gli per- 
mettessi l'uso «l’un po' di vino, e riflettendo 
io ch'egli vi era assai accostumato, dopo qua t- 
tioo cinque giorni dacché era affatto senza 
febbre, glie ne permisi: gli produsse della ve- 
glia e dell'inquietudine; dovetti farlo astene- 
te di nuovo,c per molli giorni, e gli consigliai 
mi vitto principalmente vegetabile. Si rista- 
bilì felicemente e con prontezza. Mi ricordo 
che una volta, a malattia assai avanzata, tro- 
vai presso l'ammalato un medico italiano, che 
veniva allora da Parigi, uomo d'altronde col- 
lo, il quale sembrava maravigliarsi del mio 
metodo di cura in cosiffatte febbri; egli itti 
disse d'ave me veduta di passaggio alcuna, che 
gli sembravi» della stessa indole, nella Aiviera 
di Ponente, ed iu cui egli avrebbe creduto 
convenire l'uso degli eccitanti, lo stato di de- 
bolezza risultando manifesto dall'apparato dei 
sintomi. Tanto più poi egli si maravigliava, 
quanto che mi conosceva di fama, com'egli mi 
disse, per un Brorr nìano dichiarato. Anche 
egli era nell'error volgare, di cui ni' è acca- 
duto di dover far rimprovero ad altri, del 
creder cioè che lutto il merito della do: trina 
di quell'uomo grande consista nell’aver inge- 
gnato a far uso di stimoli nella maggior parte 
delle malattie, o special mente nelle febbri. Se 
titowii non avesse insegnato più di così, non 
avrebbe insegnato che un grave errore; ma 
egli ha inoltre ius gitale alcuuc grandi ed 
utili veridiche per esser iutesc, vogiion esse- 
re studiale non colia leggerezza, con cui si 
può studiare qualunque trattatista di medici- 
na, ma colla sagacità e colla perseveranza, con 
cui si «lebbono studiare Locke c Newton. 

VII. Ùn giovine militare francese, di strut- 
tura atletica, di temperamento robusto, che 
non la perdonava ad eccessi di sorta, si am- 
malò coi solili sintomi della febbre corrente, 
e mal di lesta grave ollretnodo. Se v'era cosa 
rimarcabile in questo soggetto a differenza de- 
gli altri, era il polso, il quale era pieno ed 
espanso più di quel che in altri osservassi si- 
no allora. Volli fargli applicare le sanguisu- 
ghe, o le coppette tagliate, o fargli a dirittura 
aprir la vena; ma non fu possibile ch'egli 
volesse consentire ad alcuna «li queste opera- 
z'oni. Mi convenne adunque affidarmi intiera- 
mente all'attività dei coni rosi imoli. Tre once 
di polpa di tamarindo con altrettanto di sci- 
roppo di viole, e tre grani di tartaro emetico 
o l re un'emulsione abbondantemente nitrato, 
furono prese in rnen di dieci ore, senza pro- 
durre evacuazione ; aggiunsi l'uso dei clisteri 
ni mele e con altri tre grani di tartaro eme- 
tico, replicandoli secondo il bi&oguo; ebbe 


qualche evacua l’ione. Replicai pure il purgan- 
te, o gli costi luii talora una limonata forte- 
mente emetizxata. Le cose erano amiate rego- 
larmente fino al quinto giorno; s’eri fatto 
sentire qualche sussulto di tendini; la lingua 
era assai sporca; aveva dell' inquietudine «is- 
sai, ma non delirio, nè meteorismo, nè petec- 
chie ; tuffai più qualche Icggicr sopore. Nel 
quinto giorno ebbe una forte emorragia dal 
naso; e nei giorni seguenti due altre, una «Iel- 
le quali abbondantissima. Fra tutte, per quan- 
to discretamente posso giudicarne, non avrà 
perduto meno, di tre libbre di sangue. Io non 
mi diedi verun pensiero di arrestarle,© conti- 
nuai a fargli prendere i solili rimedj. La feb- 
bre andò diminuendo, ma i polsi si conserva- 
vano tuttavia forti; il mal di capo era intiera- 
mente scomparso. In dieci giorni era sema 
febbre. La con valescenia fu corta : espostosi 
egli troppo presto addizione del sole, e disor- 
dinando nel vitto, gli riprese delTa febbre e 
del mal di capo, da cui si riebbe con un pur- 
gante e con un'altra salutare emorragia. Così 
ricadde, in conseguenza degli stessi errori, 
una terza volta; ed una terza rolla si ristabilì 
al modo stesso; solo che, l'emorragia durando 
assai, gli feci fare un’applicazione, continuata 
per molle ore, di ghiaccio alla lesta e al fronte, 
affine di diminuire localmente, per quanto mi 
era possibile, l'eccit amen lo dei vasi, pe 'quali 
si produceva l'emorragia. Seppi dairaminala- 
to che ogni anno, in primavera per lo meno, 
o anche io circostanze, in cui si fosse eccitato 

S ili del bisogno, era soggetto ad emorragia 
al naso, non accompagnata però dalla Febbre 
nè dai sintomi riferiti, nè tanto abbondante 
com'era stala in questa occasione. 

Vili. Un uomo di circa cinquanfanni, di 
temperamento robusto, piuttosto mangiatore, 
incominciò ad ammalarsi di febbre. ÌLa ma- 
lattia però sembrava tanto leggiera, che il 
medico chiamalo non la giudicava delle cor- 
renti. Crebbe intanto, e quando fui chiamato, 
cioè a dire Ire o quattro giorni dal decubito, 
la febbre si era fatta più sensibile, continua, 
ed il dolor di testa era grave; i polsi non ar- 
rivavano alle cenlo battute, erano piccioli, e 
non si potevano dire nè duri, nè irregolari; 
il calore non molto intenso ; la pelle leggier- 
mente giallognola ; gli occhi splendenti; la 
lingua quasi naturale; debolezza muscolare. 
Era già slato purgato, ed aveva preso per be- 
vanda non so qual decozione, o altra cosa di 
poca efficacia- gli era poi d.ilo contemporanea- 
mente qualche alimento, e un po’ di vino. Fe- 
ci osservare al medico curante essere la febbr e 
una delle correnti, sebbene non si presentas- 
se con sintomi minacciosi; e doversi insistere 
sul metodo debilitante con più coraggio ; e 
soprattutto vietai alimenti e vino, e consi- 
gliai l'applicazione delle sanguisughe secondo 
l’ordinario. Siccome poi l'ammalalo, più che 
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d'ogni altra cosa, sì lagnava della veglia osti- 
nata, ed il medico avrebbe voluto porvi ri- 
medio cogli oppiati, disapprovai assolutamen- 
te questo pensiero, ed avvertii che cogli op- 
riti non si sarebbe ottenuto l' intento, ma 
eosl ne sarebbero seguiti tristi effel ti. Sicco- 
me io era stato chiamato soltanto per consul- 
to, così passarono alcuni giorni senza che più 
rivedessi l'ammalato. Fui chiamato di nuovo, 
e lo trovai più aggravato assai di quel che mi 
sarei aspettato dal corso della malattia, sup- 
posto che fosse stata convenevolmente tratta- 
ta ; la frequenza del polso cresciuta ; la veglia 
converlita in sopore assai grave; ('ammalato 
non si lagnava quasi più per uulla; la lingua 
ascili! la ; qualche principio di meteorismo; la 
respirazione più frequente del nalurale;qual- 
che sussulto di tendini. Dalla relazione del 
medico bene compresi che i debilitanti erano 
stati adoperati con mano parchissima, che si 
era avuto ricorso a qualche dose d’oppiato 
cui però l’ammalato stesso aveva tralasciato 
di continuare, perchè non se n'era trovato 
punto contento; che non si era omraesso di 
fargli prender dei brodi ; e che finalmente 
si erano applicati due sinapismt. M'appigliai 
a dirittura all'uso continuo del tartaro eme- 
tico in bevanda a refratte dosi : egli ne pren- 
deva circa tre o quattro grani al giorno; in 
seguito fu sostituito il kermes, per accomo- 
darmi alle idee del medico, avuto riguardo 
allo stalo del petto; poco importando a me 
l'adoprar l’una o l’altra di queste due prepa- 
razioniantimoniali. Bevande acquose filtrate, 
clisteri, fomentazioni così dette ammollienti 
al basso ventre, dieta, gelati vegetabili furono 
continuati in tutto il corso della malattìa. E, 
quanto alle fomentazioni, io avverto che non 
c già «lai calore eh’ io aspetti alcun benefizio 
in queste febbri; ne aspetterei anzi dal fred- 
do, come in alcuni casi ne ho fatte fare col 
hiarcio stesso; ma bensì ne aspetto dall’orai- 
o, che poca o molte, ha sempre qualche ope- 
razione controstimolante, come l’ha pur essa 
l’acqua medesima. Io soglio dunque in questi 
casi raccomandar sempre, che il calore delle 
fomenta non sia guari maggiore del calor na 
turale, e che non vi sia cos'alruna aromatica. 
In ^>ochi giorni le cose migliorarono: il ventre 
si ridusse allo stalo naturale;* ebbe evacuazio- 
ni abbondanti verso il quin «licesi ino o sedice- 
simo giorno. Nel colmo della malattia, p«*r 
quasi «lue giorni, mi presentò il fenomeno co- 
stante dell' intermittenza del polso ogni tre 
o quattro battute: la quale intermittenza 
scomparve prima che comparisse alcun mi- 
glioramento; sicché non fu propriamente non- 
zia d'alcuna cosa rimarchevole. Quest’ amma- 
lalo fu uno di quelli, in cui la sordità riuscì 
grave più che in tutti gli altri che aveva cu- 
rati sino allora. Sì ristabilì assai bene, ma 
con qualche stento. D’ordinario io quesla ma- 



* 9 2 * 

latti» Fa convalescenza fu più facile, a circo- 
stanze eguali, in chi aveva minori, mezzi per 
nutrirsi bene, e corroborare, come dicono, Io 
stomaco debilitato. 

IX. Un amico dell’ammalato, di cui ho 
tei minato 'a stori», uomo nel fior dell'eia, 
pingue, robusto, non parco bevitore ave?» as- 
sistilo con molta cura l'amico suo per tutto 
il tempo della malattia. Quando l'altro era in 
convalescenza, cgl'incorainciò a sentirsi male; 
ina, supponendo auH'allro fosse che una feb- 
bre di costipazione, e provando della <lis[x>- 
sizione al sudore, s'imaginò, che, favorendo 
questo col calor del letto e con qualche be- 
vanda, la cosa avesse a sciogliersi con prontez- 
za. lo lui cliiacnalo dopo otto giorni dal primo 
principio della malattia; aveva febbre forte: 
respiro affannoso; faccia rossa; lingua secca e 
sporca; disposizione al delirio; qualche sin- 
ghiozzo, e sussulti di lendini. Dalla narra- 
zione del medico raccolsi, che gli era stata 
prescritta da principio uua leggier dose di 
creinor di tartaro coll inienzionc di farlo vo- 
mitare come soleva fargli il crenior di tarta- 
ro, per la ripugnanza ron cui lo prendeva, 
e come gli fece iu effetto. Il medico, conten- 
tatosi del vomito, non aveva poi rousiglialo 
altro, che l'a minisi razione di qualche lavati- 
vo, e l’uso di qualche bevanda acquosa. ISon 
si poterono trovare sanguisughe; e Tammala- 

10 era troppo inquieto e aggravato j>er sot- 
toporlo all'operazione delle coppelle tagliate: 
l'avrei fatto salassare, se fossi stalo io solo 

11 medico della cura, o se la malattia non fos- 
se stata cosi avanzata, e per conseguenza tan- 
ta più grande il timor del salasso e presso i 
medici e presso il volgo. M'appigli..i all uso 
generoso e continuo di controstinjoli. Gli fa- 
ceva sciogliere perciò i! tartaro emetico nel 
decollo d’orzo che prendeva per bevanda, e 
veniva a prenderne talora i sei e gli otto gra- 
ni al giorno. Appena sulle prime gli produs- 
se qualche vomito; le evacuazioni per secesso 
furono sollecitale anche coi lavativi; con tutto 
ciò non furono abbondanti che verso il (ine 
della inalai tia. Con questo metodo andò mi- 
gliorando sensibilmente ogni di più. Prima 
del ventesimo giorno la febbre era del lotto 
svanita; egli era tuttavia sordo; ni a il ventre 
r il petto erano liberissimi; aveva già desi- 
stilo dall'uso dei rimedj, tranne la Bevanda 
acquosa e i gelati vegetabili. Incominciò al- 
tura a molestarlo un qualche insulto dì tosse; 
io pcqsai che fosse un residuo di diatesi ste- 
nica, che si manifestasse particolarmente nel 
polmone per essere stato questo viscere, du- 
rante la febbre, par! molarmente affetto, come 
apparve dalla respirazione affannosa. Dietro 
questa idea, gli feci prendere in quattr'ore 
quattro graui di kermes in una dramma di 
nitro: non gli produssero evacuazione, ma lo 
sconvolsero assaissimo, come non era stato 


sconvolto giammai nemmeno dal tartaro eme- 
tico; la tosse continuò, e assai molesta par- 
ticolarmente nella notte seguen'e. Sempre 
colla s'essa idea, gli feci prendere il giorno 
appresso un leggier purgante, da cui enbc e- 
vac nazioni copiose; e la tosse infieriva ancora 
più di prima. Tanta ostinazione della tosse 
con tanta insistenza nel metodo debilitante 
mi fece pensare che la diatesi fosse veramente 
cambiata, e che il sistema avesse nn po’trop- 
po sentita l'azione del controstimolo. Inco- 
minciai a permettergli il vino, e gli prescris- 
si una mistura eccitante eoi laudano. La tos- 
se, che lo tormentava quasi di continuo, ebbe 
dei lunghi intervalli. Gli ordinai un vitto più 
lauto, e alcune pillole d’estratto di china e 
oppio. In poco tempo la tosse era quasi del 
tutto scomparsa; allora gli prescrissi soltanto 
qualche dose di china. Io credeva Tammalato 
intieramente guarito, quand'egli mi avverti 
d’nn fenomeno, d» cui non m'aveva avvertito 
prima d'allora, benché Io sperimentasse da 
qualche tempo; ed era un senso depressio- 
ne e di stiramento ai precord j subito dopo 
preso qualche alimento. Gli prescrissi un ac- 
colto di corteccia con aggiuntavi buona dose 
di tintura di mirra spiritosa, di cui avesse a 
prendere Ire o quattro cucchiajalecirca un'ora 
prima di prender cibo. Con questo metodo 
l’oppressione diminuì tosto; in doc otre gior- 
ni scomparve intieramente; a ('ammalato si 
ristabilì assai bene. Quesl’ultima circostanza 
riportata mi fece fare alcune riflessioni, le 
quali mi cadrà in acconcio di esporre in altra 
occasione. K stato questo il solo ammalato, 
che abbia avuto bisogno di stimoli dopo ces- 
sata la febbre, per essersi veramente cambiata 
la diatesi; la qual nuova diatesi però non si 
manifestò punto con sintomi febbrili. 

X. Un giovine di circa venticinque anni, 
dopo qualche eccesso commesso nel bere, in 
occasione del montar per altri la guardia civi- 
ca, si mise a letto con febbre. Lo visitai, am- 
malato già da tre o quattro giorni; trovai i 
sintomi d’una peripneumonia; febbre con pol- 
so furie, tosse, sputo strisciato di sangue, e 
dolor pnngcule alla parte anteriore del fletto, 
sopravvenuto dopo già incorni noia la la febbre. 
Gli feci trar sangue due volte in due giorni, 
e lo purgai ancora ripetutamente, come faccio 
sempre in qualunque peripneumonia stenica, 
non ostante il contrario avviso di molli nielli- 
ci in questa malattia. Tra il terzo e il quarto 
giorno il dolore era cessato, fa tosse egli spu- 
ti erano scomparsi; ma il calor delta pelle era 
assai mordace, il polso a circa cento battute, 
piccolo e celere rispettivamente a quel di 
prima, c qualche disposizione al delirio. La 
febbre era evidentemente divenuta una delle 
correnti, e f»er tale io la trattai, continuando 
nel metodo debilitante. Egli si prendeva co- 
stantemente sci grani di tartaro etnei ho al 



giorno in Mura dante decozione di gramigna, 
con buona dose di nitro. Con tulio questo vo- 
mitò pochissimo; il venire si mantenne aper- 
to; ma le scariche non erano abbondanti. Il 
delirio crebbe, mà non fu eccessivo: comparve 
qualche migliare e qualche petecchia, c non 
v’ebbe mai. per quant'io potei osservare, al- 
cun sussulto di lendini. Quando la febbre in- 
cominciava a cedere, che fu verso il decimo 
giorno, gli trovai una sera il polso del brac- 
cio destro intieramente estinto: per lo spazio 
d'un quarto d'ora e piu, ch*io rimasi presso 
di lui per esplorarlo, non mi fu possibile di 
sentire una sola battuta, nemmeno lungo l'a- 
vanbraccio, mentre nel braccio sinistro bat- 
teva regolarmente; ed io era ben sicuro «l’a- 
verlo sentito giornalmente anche nel destro: 
il giorno appresso battevano amendoe i polsi 
regolarmente; ma il giorno dopo il destro era 
appena sensibile; il sinistro, naturale secondò 
il solito. Non potei rinvenire strana esterna 
causa di questo fenomeno. A volere plausi- 
bilmente congbiettnrare, si potrebbe dire che 
fosse ('effetto di una inoperosa parziale tem- 
poranea delle raroilicazioiii brachiali del si- 
stema arterioso, per cui non avessero ubbidi- 
to allo stimolo del sangne: la quale inopero- 
sità in questa malattia è pdre evidente in al- 
tre parti del sistema, come ne'muscoli,e quin- 
di proviene la postrazione delle forze; ne sen- 
si, che per essa sono rendali incapaci di sen- 
tire lo stimolo degli oggetti esterni, e quin- 
di delirio ed il sopore. Questa inoperosità 
prodotta dall» grave esaus tiene dell’eccitabi- 
lità, fatta dall'azione stimolante del miasma, è 
fors’anche quella, da cui dipende l'ordinaria 
intermittenza dei polsi così frequente in que- 
ste tebbri,e più quando le sono più gravi, più 
avanzate, e più mal trattate. Comunque la 
cosa sia, ho veduto questo giovane perfetta- 
mente guarito, e non ho osservato alcuna a- 
flomalìa in veruno de'suoi polsi. 

XI. Un uomo di circa quarant'anni. di strut- 
tura gracile, di color pallido, era ammalato 
da quattro giorni quando lo visitai. Un forte 
dolor di capo e dei brividi irregolari avevano 
preceduto il n omento del mettersi in Ietto; 
il dolor di rapo si era poi convertito in una 
specie di stordimento; così almeno l'ammala- 
to dava conto della propria sensazione: i polsi 
passavano le cento battute, erano pie» ioli e 
dori; il calore non gran ir; la lingua asciutta; 
e molta inclinazione al sonno. Si vedevano 
già nel petto e nelle braccia delle macchie pe- 
tecchiali, e migliavi. Gli feci applicare le cop- 
pette tagliate alle spalle, per le quali avrà 
perduto circa sette once di sangue: il crewor 
di tartaro col tartaro emetico a refralle dosi 
nei primi giorni, c quindi il nitro col kermes, 
la dieta e le bevande copiose costituirono lut- 
to il metodo curativo. Non ebbe vomito, sol- 
tanto di tratto in trailo qualche evacuazione 


abbondante, non «recessiva. Dopo Pandedmo 
giorno era quasi senza febbre, ed era grave- 
mente sordo. Il sopore fu il sintonia più ri- 
marchevole durante il forte della malattia. 
Quando incominciò a star meglio era di tri- 
stissimo umore, pauroso assai dello stato suo, 
contro il suo naturale, secondo quello che mi 
diceva la moglie: questa sorta di tristezza gH 
continui) ancora a convalescenza quasi finita, 
svanì poi intieramente. Cosiffatto sin toma, 
ad una tal epoca della malattia; fu più rimar- 
chevole in questo, che in alcnn altro soggetto 
ch’io abbia veduto; eccettuata una nonna, 
ch ebbimo in cura io e Dehò; e nella quale 
questa tristezza fu così grave c lunga, che i 
parenti temevano quasi una pazzia malinco- 
nica vera e durevole. Aneh'essa però guarì 
perfettamente. j V* v* ,« 

XII. Un Francese di circa trentacinque an- 
ni, di complessione piut tosto dilicata, d’umor 
melanconico, sentendosi mal di capo, e molla 
debolezza, per consiglio di non so qual medico 
prese un emetico. Un chirurgo ignorante bia- 
simò altamente questa ordinazione, e mise in 
capo all'ammalato essere tale lo stato suo di 
debolezza, che l’emetico doveva avergli fatto 
assai male. Da quel punto l'ammalato non 
volle altro sentire nè di medico, nè di medi- 
cina. Io lo visitai tre o quattro giorni dopo 
quest'avveuimenlo. Com'egli si fosse gover- 
nalo in questo frattempo non potei *sa perla, 
vivendo egli da solo, alloggiato in una locan- 
da, dove appena fu visitato qualche volta da 
alcuno de’suoi amici. Quando io vidi delirava 
già fortemente; la febbre era intensa, i polsi 
piccoli e duri, e già erano comparse le petec- 
chie. Non esitai un momento a fargli trarre 
una libbra «i» sangue: era di sera avanzata. Il 
giorno appresso il delirio s'era calmalo al- 
quanto; ron la febbre era grave tuttavia; la 
lingua asciutta; gli occhi torbidi: ciarlava as- 
sai; era agitatissimo in tutte le membra. Pre- 
scrissi il tartaro emetico in soluzione, sicché 
ne venisse a prendere sei od otto grani al gior- 
no. Continuai così fino al quinto giorno, con- 
tando dall'epoca quando lo presi in cura; le 
cose erano a un di presso stazionarie. Quando 
una notte, al sentir il fragore del borabardé- 
mento, entrò in un delirio così violento, che 
strappò i legami eoo cui era avvinto, e appe- 
# na potè esser trattenuto a forza da due uomi- 
ni robusti, che lo assistevano. Lo trovai alla 
mattina furibondo, urlante, incapace di pren- 
der più nulla per bocca; con polsi piccioli, ir- 
regolarissimi, intermittenti ad ogni tratto; 
coperto di petecchie da capo a piedi; sussulti 
di tendini, e moviménti convulsivi ne'muscoli 
dell» faccia; lingua arida, rossa; la respira- 
zione però, c lo stato del ventre naturali. Gii 
feci radere i capelli, e far continue applica- 
zioni di ghiaccio a tutta la parte capcllula 
del capo, e alla fronte. La ferocia del delirio 



durò quasi (re giorni, la lingua ira divenuta 
arida; ebbe alcune evacuazioni. Incapo a que- 
sto tempo il delirio incominciò a calmarsi; la 
febbre andò diminuendo; le petecchie scoin- 

arvero a poco a poro, e l’ammalato si rista- 
ili assai presto, avuto riguardo alla violenza 
della malattia. Nella convalescenza non ebbe 
bisogno di stimoli di sorta, nonostante la lun- 
ga e rigorosa dieta, la dose generosa dei con- 
trosti moli, e la cacciata di sangue avuta da 
principio; andò anzi assai a rilento nell'uso 
de! vino. 

XIII. Un marinaro Raguseo, uomo robu- 
sto, di buona età, s'ammalò di febbre, a bor- 
do del suo vascello, poco tempo entralo in 
porto; non avendo messo piede a terra che 

ualche rara volta. Erano corsi quattro giorni 

i malattia, quando lo visitai. Un chirurgo 
gli aveva prescritto un purgante di manna, 
senz’effetto: si lagnava ili grave dolor di capo; 
i polsi erano frequenti, piccioli e duri; la fao- 
eia rossa; calor grande, ed assopimento. Gli 
feci fare l'applicazione delle coppette tagliate, 
per le quali non perdè meno di ott'once di 
saugue.* gli prescrissi un altro purgante pari- 
mente di manna, ma reso più attivo dell^allro 
prescritto dal chirurgo, mercè l’aggiunta di 
Ire grani di tartaro emetico: nondimeno an- 
che questo gli operò pochissimo. Per maggior 
comodo fu trasportato da bordo in una casa. 
Dopo due giorni, dacché io lo curava, tutta la 
cute e parimente il bianco dell'occhio aveva- 
no preso una tinta leggiera giallognola- Il 
kermes col nitro, uiu bevanda nitrata copiosa, 
c la dieta furono i soli rimedj; del kermes egli 
ne prese fin dodici grani in ventiquattr'ore; 
appena ebbe qualche scarso vomito; il delirio 
fu passeggierò; il sopore quasi continuo e gra- 
ve; ebbe alcune poche macchie petecchiali; la 
lingua fu quasi sempre coperta d’un velo den- 
sissimo, giallo quanto l’oro; e un sintonia che 
lo molestòassai perquisì due giorni, nel forte 
della malattia, fu il singhiozzo; ebbe pure sus- 
sulti di tendini. Non ebbe evacuazioni molto 
copiose. In quindici giorni era senza febbre; 
nel principio della convalescenza fu sordo e 
tristo oltremodo. Egli non ebbe alcun bisogno 
di stimoli per ricupccarsi compiutamente. 

XIV. Un parroco di buona età, robusto, 
pingue, bevitore, e che nell’esercizio del suo 
ministero aveva assistiti molti ammalati di 4 
queste febbri, fu preso da mal di capo e bri- 
vidi irregolari; veglia ed inquietudine durante 
la notte. Lo vidi nel quarto giorno dopo la 
comparsa d» questi sintomi.* la faccia era assai 
colorita; gli occhi luceuli; la lingua non spor- 
ca, asciutta; i polsi frequenti e contratti, non 
irregolari; la respirazione un po'affannosa; ed 
aveva quella certa loquacità nunzi* di delirio. 
Quanto al capo, egli si lagnava di fischio con- 
tinuo delle orecchie, e d'un certo sbalordi- 
mento di testa, ch'egli non sapeva meglio dar- 


mi ad intendere, se non col dirmi di sentirsi 
la testa vota. Ordinai le coppette tagliate; ma 
contro *1 mio avviso, furono si scarsamente 
applicate, che non estrassero più di quattro 
in cinque once di sangue; e lo purgai subito 
con dieci dramme di cremor di tartaro, e 
due grani di tartaro emetico, da cui ottenni ' 
abbondanti evacuazioni. Fosse abitudine, o 
sensazione vera di fame, o tema di morire per 
mancanza di mangiare, fu questo di quanti 
n'Iio avuti, uno degli ammalati piu indocili 
al digiuno: egli gridava sovente per la fame, 
e i suoi di casa erano assai pronti a dar retta 
alle di lui grida. Gli ordinai di mangiar fra- 
gole, di prender gelati vegetabili; e gli per- 
misi qualche tazza di bro<!o lungo. Il kermes 
col nitro, una emulsione nitrata, qualche vol- 
ta un decotto di tamarindo furono la sem- 
plice suppellettile de'rimedj che gli prescrissi. 
Verso il settimo giorno era comparso qualche 
meteorismo; il ventre però era sempre slato 
aperto, qualche volta aveva delirato, ma tran- 
quillamente; aveva qualche petecchia sul collo 
e sulle braccia; ed i sussulti «lei lendini non 
ermo infrequenti,* anzi ebbedei tremori con- 
vulsivi considerevoli alle braccia, di cui io 
m’accorgeva sovente durante il tempo della 
visita. Verso il quindicesimo o sedicesimo 
giorno incominciò a star meglio; ebbe qual- 
che ora di sonuo placido; la febbre era dimi- 
nuita; il delirio e il sopore cessati. Si lagnava 
però di qualche dolor vago per le membra, e 
soprattutto di un dolor forte alla punta del 
gomito destro, che durò alcuni giorni, e si la- 
gnò pure alcun poco anche del sinistro, senza 
però ch’io vi potessi trovare alcuna altera- 
zione visibile: questi dolori scomparvero poi 
affatto a convalescenza avanzata. Quando in- 
cominciò a star meglio la sordità era consi- 
derevole, e uonsi «lissipò tanto presto. Il pol- 
so, che durante la malattia non era mai stato 
intermittente allorché la febbre era del tutto 
Baita, e l'aminalato andava giornalmente ri- 
cuperandosi; e continuò a mostrarmi questo 
fenomeno «lai più al meno, (incitò continuai a 
visitarlo: fui informato dall’ammalato stesso, 
che questa intermittenza era in lui ordinaria 
nello sialo di salute. Tra (ut li gli ammalati 
clic ho avuli, quest e quello, il cui sistema in- 
testinale sia stalo più facilmente scosso dal- 
l'operazione del coulrostimolo^di cui non sop- 
portò cosi forti dosi, come furono sopportate 
da allri, ed ebbe non ostante giornaliere ed 
abbondanti evacuazioni. La qual differenza 
nou essendomi sfuggila, ed avendo interro- 
galo l'ammalato, seppi ch'egli aveva un ven- 
ire, come 6uoI dirsi, ubbidientissimo, e che 
in istalo di salute non aveva mai meno di due 
o Ire evacuazioni al giorno. Nella convalescen- 
za, avendo allargata un po' troppo la mauo nel 
cibo e nd vino, la lesta gli rimanev i tuttavìa 
stordita; sentiva (ischi nelle orecchie; e uou 
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ricuperata punto le forze; lo consigliai ad una 
dieta più tenue, e soprattutto a scarseggiare 
nei vino: guarì molto bene e prontamente. 

XV. Un giovine robusto e ben nutrito in- 
cominciò a provare del mal di capo, e dei do- 
lori vaghi per tutto il corpo. Gii 6n dall'au- 
tunno antecedente io l'avcva guarito d'una 
leggier febbre reumatica stenica, alla qu.de 
soggiaceva frequentemente. Era dunque in- 
certo dapprima se fosse o no la febbre coeren- 
te; la qual incertezza però non aveva presso 
di me alcuna importanza, non trattandosi di 
differenza di diatesi. Lo purgai, e lo misi a 
dieta e a bevanda acquosa. La febbre, che’ 
era veramente delle correnti, e delle più gra- 
vi, dovendo correre il suo periodo, in capo a 
due giorni la cefalalgia era cresciuta; la faccia 
era assai rossa; l'inquietudine grande; i polsi 
ristretti e frequenti, ma resistenti; cafor 

f rande; e qualche sudore al collo e al petto. 

eci fare una estrazione di dieci buone once 
d» sangue col mezzo delle coppette, e conti- 
nuai senza interruzione e con forza nel me- 
todo debilitante, che consisteva nella soluzio- 
ne di quattro grani di tartaro emetico in un 
decotto di tamarindo nitrato, di cui talvolta 
prendeva doppia dose in venliquatt'ore; e di 
quando in quando dei clisteri coll'aggiunta di 
tre grani di tartaro emetico. Non ebbe eva- 
cuazioni considerevoli che tra l'undecirao e 
duodecimo giorno, dopo che il venire si era 
meteorizzalo, era comparso del singhiozzo, e 
il delirio era stato grave. Ebbe pure delle 

f jetecchie, ma non abbondanti; molta irrego- 
arilà di polsi, e sussulti di tendini: la lingua 
però, tranne che talvolta fu asciutta, deviò 
pochissimo dal color naturale. Dopo compar- 
se le evacuazioni incominciò a migliorare; ed 
egli pure diventò sordo e d'assai tristo umo- 
re. Il miglioramento continuò, fu regolare e 
pronto, e l'ammalato si ristabilì in salute as- 
sai bene, non ostante l’essere stata la malat- 
tia delle più gravi. 

XVI. Una povera donna di circa trentan- 
ni, di gracile struttura, il cui marito, giusta 
la relazione che mi fu fatta, era morto pochi 
giorni prima d'una delle febbri correnti, s'am- 
malò essa pure, ed il principio della di lei 
malattia fu una risipola nella testa, alla quale 
andava soggetta, lo la vidi nell'ottavo giorno 
di malattia; povera ch'ella era, fu abbando- 
nata dal medico, che, per quanto mi fu detto, 
non s’era data altra premura che di farla mu- 
nire dei soccorsi della chiesa, anzi che di 
quelli della medicina: aveva i polsi u cento 
dieci, irregolari; calor grande; sussulti di ten- 
dini frequenti ; respirazione breve; ventre co- 
stipato da aironi giorni, ma non meteorismo; 
sopore, non però grave; peteichie abbondan- 
ti, c miglia ri; la risipola occupava una parte 
delh fronte, e si estendeva dietro ambe le 
orecchie; nei primi giorni della malattia a era 
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Lanata di gran debolezza e di fortissimo do- 
lor di capo. Fino a miei punto tutta la sua 
medicina era stata il bere copiosamente del- 
l'acqua. Gli ordinai una soluzione semplicis- 
sima di tartaro emetico nell'acqua pura, tan- 
to che ne prendeva otto c più grani in venti- 
quattrore. Nondimeno non ebbe mai vomito; 
qualche evacuazione per secesso, ma non co- 
iosa; in diverse riprese evacuò undici lora- 
rici. Dopo dieci giorni dacché incominciai a 
curarla era già notabilmaule migliorata; la 
risipola, le patecchie e le roigliari scomparve- 
ro gradatamente; da lì a poco fu senza febbre. 
Nella convalescenza non ebbe bisogno di sti- 
moli, e guarì perfettamente, con tutto che per 
la sua povertà, e per l'estrema carezza e pe- 
nuria ue'viveri in que'tempì, non potesse che 
nutrirsi assai scarsamente. Quest *è il solo ca- 
so, in cui abbia osservata questa triplic e com- 
binazione di risipola, migliari e petecchie. 

MALATTIE INTERCORRENTI^ 

Che durante un’epidemia Je malattie inter- 
correnti, cioè a dire contemporanee ma non 
epidemiche, vestano ciò non ostante, o poco 
o molto, l'indole e l'aspetto deU’epidemia, fu 
già osservazione di Sydenham, ed è general- 
mente ricevuta come indubitata presso i me- 
dici. Le malattie intercorrenti, nella epide- 
mia nostra, meritavano dunque l'attenzione 
dell'osservatore: ne ho trattate molle, e dirò 
prima di lutto il sunto dei fatti caduti sotto 
la mia osservazione. La diatesidella massima 
parte delle intercorrenti fu stenica; ho vedu- 
to principalmente perìpneumonie, risipole, 
febbri reumatiche e catarrali, ollalroie, itteri- 
zie, tul|e steniche; dunque, quanto alla diate- 
si, che è l'essenziale della malattia, punlodis- 
simili dalla febbre epidemica. Le ottalmic 
che furono assai comuni, furono poi anche 
assai leggeri, ed un solo caso me avvenuto, 
che fosse accompagnalo da febbre un po'gra- 
ve, e che abbisognasse d'uri metodo debili- 
tante efficace: fu in un giovine robusto, in 
cui l'olla linia era forte, accompagnata da feb- 
bre, da dolor di capo, e polsi duri: una cac- 
ciala di sàngue, due purganti, e la dieta lo 
ristabilirono in ioni di cinque giorni, e non 
v’ebbe alcun sintonia straordinario; le altre 
oftalmie, che ho osservalo, o abbisognarono 
appena di qualche purgante, o, per la mag- 
gior parte, svanirono senz'alt ra medicina. 
Nessuno, dei molti eh’ebbero il mal d'occhi, 
ebbe la febbre epidemica: parlo di quelli os- 
servati da me, e non oso generalizzare l'os- 
servazione, la quale, per essere generalizzata, 
richiede assai maggior minerò di fatti. Mi 
si dice che parimente nella Riviera di Po- 
lente e in Nizza le ollaìmie situo stale fre- 
quenti. 

Ma queste malattie steniche iulereorreuti 


:ed by Google 



furono fileno, alme ru> in parlo, l'effe 1 lo del- 
la pausa generale, .la cui furono prololle 
le febbri veramente epidemiche? oppure lo 
furono intieramenle delle sole causo parti- 
colari solile produrre rosiflaltc maialile, Scil- 
la che alcuna |>arlc ci avesse la causa epi- 
demica? Per quanto semplice pj< la q"[- 
slione a primo aspetto, e per quanto nel-, 
ì'opinionc comune dei medici, c nella idea 
stessa di Sylcnbam, sembri non potersi aver 
dubbio dell'influenza della causa epidcmi -a 
sulle malattie intercorrenti, ciò non ostante 
io sono ben lungi dal credere una tal qui- 
s! ione o sciolta gii per rafferma Uva, o cosi 
farii, nenie da solvere. L’essere stem. a la dia- 
tesi .Ielle intercorrenti non prova nel caso 
nostro, che nella loro produzione ,v abbia 
influito il miasma stimolante epidemico; gra - 
chè le intercorrenti sono tali da esser pro- 
dotte in qualunque tempo e in qualunque 
luogo, dalle rispettive loro cause stimolanti, 
parlando delle stcoiche, indipendentemente 
dal miasma epidemico Se dunque la diatesi 
essa è che costituisce 1' obbiello precipuo 
d'una malattia, quanto a curarla, cjò non vale 
quanto a determinarne le particolari cagioni. 
Nella epidemia nodra, oltre la diatesi, v ebbe 
un’altra circostanza attendibile, la necessita 
ciò* del periodo della febbre. Ma questa cir- 
costanza non si verificò nella massima parte 
delle inlercorrenli nostre, le quali, come no 
osservato delle oltilmie, o furono brevi e 
leggiere malattie, o, se furono nn po piu tor- 
ti, facilmente cedettero al metodo debilitante, 
non mostrando necessità di periodo,» si co- 
rettuino una o «Ine itterizie con febbre , 
delle quali darò in seguilo la slona. Darò 
pure la storia d'una peripncumoBla. lltnici 
intercorrente, e il confronto di questa co la 
storia riportata n.° X. fra le epidemiche, e 
in cui la malattia cominciò con tutti i sm- 
lonii della peripneumonia, e terminò con tul- 
li i sintomi, e col carattere vero della feb- 
bre epidemica, mostrerà chiaro che nella 
produzione della intercorrente non vYbbc 
punto che fare la causa epidemica; tuttoché 
l'intercorrente fosse stcnicave fo$se perciò 
guarita col metodo flebili tante. Se 1 egua- 
glianza della diateli non basta a dimostrare 
l'azione della causa epidemica nella produ- 
zione delle intercorrenti; e se nelle iuler- 
corrcnli non v’cbbc la rircosranza del pe- 
riodo necessario, circostanza ragguardevole 
nell • febbre nostra epidemica, non ci reste- 
rebbe che a trovare qualche somiglianza di 
sintomi, se v'è stata, tra 1 epidemica e le 
intercorrenti: or io, quanto a somiglianza di 
sintomi, confesso ili non aver osservalo nul- 
la, da cui potessi trarre qualche ragionevole 
indizio, per quanto si può da’soli sintomi', 
che alia generazione delle intercorrenti tos- 
se concorso il miasma epidemico. Si osservi 


poi inoltre, che v'ebbero anche delle malat- 
tie asteniche; malattie, alla cui generazione 
non si potrà mai supporre che abbia con- 
corso il miasma epidemico, il quale colla sua 
azione stimolante è fatto per impedire; non 
già per favorire lo sviluppo della diatesi 
astenica. Prima che l'analisi avesse avviato 
la medici ua ad una semplicità regolata da 
principi foudameutali, è stato facile l ingan- 
narsi in cosiffatte osservazioni dilicale, e 
lasciarsi sedurre dalle apparenze. Qualche 
sintonia somigliante, giacché dei sintomi so- 
miglianti se ne trovano intuite le malattie; 
qualche analogie nel metodo di cura, analo- 
gia clic può aver luogo facilmente ed este- 
samente; una ignoranza totale della yera ma- 
niera di operare delle cause morbifiche sui 
sistemi viventi, ecco quello che può aver fallo 
ci wiere una comunanza d'origine delle inter- 
correnti e delle epidemiche, la quale forse 
non esiste. Un uom grande può aver del lo un 
errore, e il servum pecus che non osserva e 
non ragiona, perché trova più facile l'osser- 
vare e H ragionare cogli altrui occhi e colle 
altrui teste, lo ripete, e lo vende come fatto 
cerio c indubitato. Veramente le osservazioni 
e gli argomenti miei non giungono ancora a 
dimostrare che questa comunanza d'origine 
delle epidemiche e delle intercorrenti assolu- 
tamente non po>sa esistere; dimostrano sol- 
tanto che non è ancora stata fondata sulle op- 
portune osservazioni di fallo, come dovrely- 
bessere; e che non è nemmeno agevol cosa il 
fondar’» su queste opportune osserva/ ioni. 
Perchè meglio si comprendano le mie idee su 
questo particolare riferirò alcune storie ili 
malattie intercorrenti, da cui appunto mi ven- 
nero suggerite. . 

I. Un giovine di circa trent anni, di com- 
plessione dilicata , dicanogli «cri, soggetto 
talvolta a certi ao essi d’ ipocondria, eh' egli 
chiamava convulsioni. inleme, ri lagnava da 
quali he tempo d' una certa debolezza; aveva 
la pelle più calda del naturale; la lingua 
sporca ; trequenli dolori di ventre ; della 
inappetenza; e i polsi contralti. Esaminatolo 
sulta maniera di vivere, mi parve che facesse 
abuso di stimoli, piu di quel che potesse 
portare la capacità del temperamento, mas- 
sime in caffè liquori e calore. Gli ordinai d. 
esser sobrio e di purgarsi. U mio consiglio 
non andandogli mollo a verso, senti il parere 
di Debò, il quale, vedute le cose sol t' altro 
aspetto, e avuto principalmente riguardo ai 
dolor» di ventre, che con troppa facili Ih so- 
glionsi credere astenici, lo animò a laighrg- 
giare auzi nell’ ordinario uso degli stimoli. 
Ila li a pochi giorni fu preso da febbre e da 
itterizia manifesta, pelò senza sensibile affe- 
zione locale al fegato: si affidò alla mia cura. 
Lo trattai da principio col -cremor di tartaro 
c col rabarbaro; poi colle polveri di kermes 



e nitro, tenendolo a diela, e facendolo ber 
acqua copiosamente: egli prendeva quattro o 
sei grani di kermes educo ire dramme di 
nitro al giorno; ebbe alcune evacuazioni; le 
urine erano abbondanti e intensamente gial- 
le; la febbre discretissima, remittente, quasi 
quotidiana, di cui l'a< cesso si rinnovava nèi- 
Ja notte. In dieci o dodici gioriii incomincia- 
va a star meglio; le urine erano assai più 
chiare; cessali i dolori di \entre; il color del- 
la pelle men carico; la fabbre quasi estinta; 
ma i polsi tuttavia irritali. Stante questo 
miglioramento, e, quel che è più. stante l'im- 
pazienza di lui a continuare nella dieia man- 
tenuta sino allora, gli permisi un discreto 
vitto. Passò qualche giorno senza ch'io lo ve- 
dessi, quando un falso rumore notturno fece 
credere a molti esuli, assai facili ad assere 
spa ventali, thè la città fosse per cadere a 
momenti in mano de' nemici, Il mio amma- 
lato era uno degli esuli più compromessi, e 
apprensivo all est remo; fu dunque uno degli 
spaventati dal falso rumore. La mattina di 
buon'ora mandò per me; lo trovai agitatissi- 
mo aveva più febbre di quello che avesse 
robinia volta che lo visitai; mi confessava 
che il patema d' animo aveva operaio su di 
lui. Io slava in forse, se la malattia fosse 
peggiorala rapidamente pel patema d' animo 
deprimente, o per la dieta dei giorni innan- 
zi precocemente generosa oltre il dovere; ma 
i polsi parendomi tuttavia duri, ed iT peg- 
gioramento, per quanto rilevai dall' esame, 
avendo avuto luogo anche prima dell opcra- 
zione del timore, mi determinai d'appigl iac- 
uli ai metodo debilitante; e I evento mostrò 
eh io non m'era ingannalo nella mia deter- 
minazione; fui anzi obbligalo a continuarlo 
circa quindici giorni, non ostante che talora 
si lagnasse delle solite convulsioni interne. 
Guari pei fetta men te; il giallo, con un po'di 
tempo, scomparve del tutto; e continuò a star 
sano vivendo sobriamente. 

Si domanda se il miasma epidemico avesse 
tuoi La o poca o nessuna parte, come causa, 
nella produzione di questa malattia ? Esami- 
niamo i falli: la diatesi fu slenica, e di piu 
la malattia fu competeutemenle lunga, non 
ostante che sembrasse assai leggiera, e che il 
metodo debilitante, con cui fu trattata, fosse 
assai efficace; la qual cosa poli ebbe es*er ar- 
gomento della necessità d' un periodo. Ma 
non v'ebbe poi quel complesso di sintomi, 
anzi nessuno indivi dualmente di quepiù co- 


stanti, che caratterizzarono la febbre epide- 
mica. Io non pretendo già che dai siulomi 
s'abbia ad argomentare della natura «Iella dia- 
tesi; ma se nel caso descritto, oltre 1« ordi- 
narie cause stimolanti, o oltre quelle circo- 
stanze qualunque che possono produrre una 
itterizia steuica, v'avesse avuta alcuna p.irte 
la causa generale epidemica, perchè non eb- 
be pur luogo alcuno dei comuni fenomeni 
epidemici, olire quelli comuni ad ogni dia- 
tesi slenica? Non vi fu ueppur ombra d 1 ai- 
cuna affezione alla testa; laddove la lesta, o 
più o meno, nella febbre epidemica, fu sem- 
pre affetta dapprima coli dolor grave, poi jon 
sopore o delirio, o amendue, più o meno gra- 
vi . E vero che la descritta intercorrente , 
coll'essere stata cosi restia come accettila*!, 
sembrò aver avuto un periodo; ma quante 
volte non ho io vedute diatesi sleuiche, non 
accompagnate da gravi sintomi , eppure oi- 
t re modo durevoli, e vinte filialmente da un 
metodo debilitante altreliaulodurevolc e non 
interrotto? Mi sovviene appunto d’ una it-' 
terizia steuica da me trattala nella Clinica 
di Pavia: era accompagnata da una febbri- 
ciaitola remittente, con polsi discretamente 
«lari, non fu vitita in ineoo di veuti o venti- 
cinque giorni di dieta e rimedii debilitanti 
amministrali in non parca dose, e furono 
principalmente il kermes e il nitro (i). Dun- 
que nemmeno la circostanza della durata 
prova alcuna dipendenza dalla comune causa 
epidemica. Dunque la iulercorrenle, di cut 
ho data la storia, quantunque fra tutte l'altro 
quella che ha maggiori rapporti alla maialili* 
epidemica, ciò non ostante non può allriineu- 
li dirsi prodotta uè in tutto nè in parie daL 
loperazione del miasma epidemico. Dunque, 
inquanto alle inter> orreuti della epidemia 
nostra, non abbiamo alcuna osservazioue, a 
cui appoggiare neppure come plausibile cou- 
giiieltura una opinione, spacciala per altro 
comunemente come un fallo. Tanto è vero 
che nulla v'ha di più facile dell' ingannarsi 
osservando, se 1 osservatore non è incessan- 
temente scortato dalla face deli anaiiai. 

il. Un marinaro piuttosto avanzalo in età, 
iuagro,e che soleva d'ordinario abusare di sti- 
moli, mavsimameule poi di fumo di tabacco 
fu preso, a bordo dei suo vascello ancorato 
in porto, da -brividi di freddo e febbre; leg- 
gici- do or di capo e dolor furie alla regione 
del fegato e allo scrobicolo dei cuore. Lo vidi 
quasi subito dopo l'apparizione di questi sia- 


ti) Perduta colle altre mie carte non ho sott occhi la storia di questa malattia ; ma 
la memoria mi serve abbastanza per asserirla con certezza. L'alunno da cui l'ammalata 
fu assistito , giusta il costume della Scuola Clinica , fu il Dottor Magenta, i cui talenti 
superiori erano ben conosciuti nell Università , e la cui amicizia mi sarà sempre cara. In 
quella occasione io feci fare a miei allieti alcune opportune riflessioni sulla diuturnità 
della diatesi steuica, contro Terrànea opinione, che trovai invalsa' fra gli studenti, de l- 
l esser questa diatesi non solo poco frequente, ma ben anche poco dut evale. 
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tomi. Egli non s'era avveduto «Tesser itterico, 
e ini disse di non esserlo stato giammai: la 
cornea era ingiallita; la cute lo era pure vi- 
sibilmente, ma non mollo intensamente; ave- 
va inoltre una certa apparenta quasi lucida, 
rimarcabilissima , specialmente nella testa. 
Non ostante il dolore, di cui si lagnava alla 
regione epatica, il fegato non mi presentava 
al tatto nè durezza nè volume straordinario: 
i polsi erano frequenti, e piuttosto duri. Gli 
prescrissi una soluzione di quattro grani di 
tartaro emetico in una decozione di tamarin- 
do, da prendersi sovente, a picciolissime dosi; 
qualche altra bevanda acquosa, e dieta, a cui 
si assoggettò volentieri, perchè aveva del- 
l'inappetenza. In meno di dicioll'orc fu con- 
sumata quella dose di tartaro emetico, che 
non gli produsse uè vomito, nè catarsi, ma 
appena qualche ingrata sensazione alio sto- 
maco : fu replicala, ma senza effetto, per 
quanto alle evacuazioni. Intanto Parnraalato 
si trovava meglio; la febbre e il dolore erano 
diminuiti; le urine erano abbondanti, senza 
però essere state nè prima né poi di quel 
colore giallo cupo , solito colore dell* urina 
degl'itterici. Com'egli stava meglio, passaro- 
no due giorni senza che lo vedesti, avendo- 
gli lascialo per avvertimento, di continuare 
a far uso, ma moderai issimamente, del solito 
rimedio Egli, che se n’era trovato bene, ne 
usò per lo contrario un po'piii largamente di 
quel che convenisse ad una diatesi slenica 
quasi estinta; per lo che gli sopravvenne una 
forte oppressione allo scrobicolo del cuore, 
che talvolta io minacciava quasi di soffoca- 
zione; non aveva febbre; i polsi erano molli; 
il dolore «11 1 ipocondrio destro era svanito. 
Vidi chiara l'operazione eccessiva del contro- 
stimolo, gli feci prender subito un'infusione 
ben calda di ottimo caffè senza zucchero; gli 
prescrissi qualche miglior nutrimento e un 
fio' di vino. L'oppressione scoili parve del tut- 
to nel corso della giornata; ed in breve egli 
era ristabilì lo iu salute, e il color giallo in- 
tieramente scomparso. Qualche tempo dopo, 
io conseguenza di qualche disordine, ricadde 
nello stato di prima, e guari di nuovo col 
luetoiio debilitante un po' piu parcamente 
adoperato. 

Si può egli dire che questo raso abbia al- 
cuna relazione colla febbre epidemica f si ap- 
plichino gli stessi ragionamenti fatti nel ra- 
so precedente, e si avranno le stesse conse- 
guenze. 

HI. Un giovinetto di sedici o dieciott'anni, di 
gracile struttura, incominciò. a sentirsi male, 
e prese dell'olio, solito rimedio del paese; si 
aggravò, intanto, e gli sì manifestò della feb- 
bre e un dolor pungente alla parte sinistra 
del petto. Lo vidi il terzo o il quarto giorno 
dal principio della malattie; non potetì rac- 
capezzare nulla di positivo quanto alle cause, 


ma certamente noti V erano state cause debi- 
litanti: i sintomi erano tolti quelli d’ una 
peripneumonia: oltre gli accennali, v 'era no 
e tosse e sputi intrisi disangue. Due cacciate 
di sangue in ventiauatlr'ore, purganti repli- 
cati, dieta e bevande acquose lo ristabilirono 
in otto o nove giorui. Non comparve alcun 
sinloma straordinario, e la peripneumonia 
terminò come ogni altra peripneumonia ste- 
nica prontamente attaccata col metodo con- 
venevole. 

Si confrontino il corso e i sintomi di que- 
sta pei ipneumonia, col corso e coi sintomi 
della malattia n.° X, la quale nei primi gior- 
ni apparve e fu opportunamente trattata co- 
me vera peripneumonia, e poi si convertì in 
una vera febbre epidemica. Non è egli chia- 
ro, che, laddove nel caso presente non v* è 
nemmeno sospetto di causa epidemica, per- 
chè la malattia è tale quale si osserverebbe 
in qualunque individuo fuori della costitu- 
zione epidemica, nel caso n.° X. J' operazio- 
ne della causa epidemie* è sicuri ed eviden- 
te, tuttoché da principio comparsa con tut- 
t* altro aspetto? Non si vede egli apertamente, 
che, dove la causa epidemica opera, si ha una 
malattia veramente epidemica ; e che, dove 
questa non ha il riconoscibile aspetto e il 
corso dell 'epidemica, è vano il pretender che 
sia stala prodotta o molto o poco dall'azione 
della causa epidemica ? 

IV. Un uomo di mezza età, robusto, fu pre- 
so da febbre, e poco dopo gli si manifestò 
una risipola in una gamba; la diatesi era ste- 
nica , non grave. Io lo vedeva insieme col 
medico di casa; fu trattalo con metodo discre- 
tamente debilitante, c guarì in pochi giorni. 
Nel terzo o quarto giorno della malattia gli 
prese un singhiozzo forte e frequentissimo, 
che durò considerevolmente, e che svanì po- 
scia senz'alcun cangiamento del metodo cu- 
rativo. Interrogato se l’avesse sofferto altre 
volte, m' informò che in una febbre da esso 
chiamata putrida, avuta alcuni anni avanti, 
c della quale non mi seppe indicare come 
fosse stato curalo , il singhiozzo lo aveva 
molestato gagliardamente. Altre volte ho ve- 
duto il singhiozzo accompagnar diatesi ste- 
niche; e giornalmente si vedono singhiozza- 
re gli obbriarhi, i quali certamente non ab- 
bisognano d esser trattati con ulteriori sti- 
moli , ma bensì eoi freddo , cogli emetici, 
coil'aequa. Eppure nella febbre nostra, e mi 
si dice particolarmente in quella di Nizza, il 
singulto fu tenuto per uno dei principali 
sintomi di diatesi astinica, e fu trattato co- 
gli stimolanti, o cogli antispasmodici più ge- 
nerosi, come l'oppio, il muschio ecc.,per par- 
lare il comune linguaggio dei medici. 

Altri casi di malattie stcniche intercorren- 
ti potrei ri]H)rtare; ma siccome, perciò ch’io 
intendo che debbono provare, proverebbero 



tutti lo stesso dei già riportati, cosi stimo a 
proposito di non accrescere il numero inu- 
tilmente. Riporterò bensì le storie d'alcune 
asteniche per far vedere che o non ebbero 
alcuna sorta d'analogia colle epidemiche nep- 
pure quanto all' apparenza de'sintomi, o, se 
sembrarono averne alcuna, fu fallace, c in- 
concludente quanto al ripeterla dalla opera- 
zione della causa epidemica. 

V, Un giovine di gracile complessione, e 
che faceva una vita principalmente sedenta- 
ria, fu preso da timor forte trovandosi spet- 
tatore (l'un tumulto, ch'egli immaginò essere 
mia generale sommossa popolare. Da quel- 
l'epoca incominciò a sentirsi male, e perdè 
1 appetito. Continuò non ili meno per molti 
giorni ad attendere a'fatti suoi. Finalmente 
fu costretto a porsi in letto, e si mise in cura 
di cerluno, che non so se fosse o medico o 
chirurgo, ma che certamente non sapeva nul- 
la di medicina. Al dir di costui l'ammalato 
aveva da principio molta febbre, e della diar- 
rea, per cui lo trattò cogli stimoli generosi, 
china, oppio e vino; ma poi coni emporanea- 
mcnle gli fece prendere del decotto di tama- 
rindo, e ber acqua copiosamente. Non so quan- 
ti giorni dopo quest' ambiguo trattamento 
fummo chiamali io ed i miei amici Dehò e 
Mazzini. L'ammalato non aveva allora molla 
febbre; il polso non oltrepassava le novanta 
battute, età piuttosto molle, ma soprattutto 
aveva una certa ondulazione, per cui ogni 
battuta si divideva manifestamente in due, e 
si sarebbe detto un polso dicroto, se sotto la 
pressione non fosse scomparsa questa dupli- 
cità di battuta. Del rimanente la pelle assai 
calda; la lingua non sporca, raa piuttosto 
asciutta; una debolezza grande e del sopore. 
Dai sintomi non potendo ricavare alcuna cer- 
ta conseguenza quanto alla diatesi: delle cau- 
se essendo noi incerti se fosse stato il timore, 
o il miasma epidemico, ed il metodo curativo 
cosi complicato non potendo somministrarci 
alcuna sicura induzione, fummo d’accordo d'a- 
spettare dal tempo e da un leggier metodo 
stimolante la decisione del problema. Fu pre- 
ferito di esperimentare il metodo stimolante, 
perchè e U mollezza dei polsi, e la grande su- 
scettibilità deU'aramafcito ad esser colpito da 
timore, ed il principio della malattia, che 
sembrava appunto essere dall'epoca del timo- 
re, rendevano se non altro più probabile che 
la diatesi tosse astenica. Si prescrisse per al- 
tro qualche opportuno alimento soltanto, e 
alcun poro di vino. In capo a due giorni le 
cose erano presso che sullo stesso piede, se 
non che aveva avuto qualche scarica quasi 
senz'accorgimento, ed i polsi erano molli e 
deboli più evidentemente di prima, e colla 
solita ondulazione. Si conchiuse, che, se la 
malattia fosse stata delle correnti, ad epoca 
già avanzata come quella in cni era l'amma- 


lato, il peggioramento sarebbe stalo più ra- 
pido e piu grave, i polsi non cosi manife- 
stamente molli, e qualche altro sintonia sa- 
rebbe comparso dei più comuni della epide- 
mia. Si passò dunque ad un metodo di « un 
stimolante più attivo, riputando d'aver che 
fare con una vera lenta nervosa. S'incominciò 
dal fargli prendere una mistura fatta d'acque 
spiritose coll'aggiunta del liquore anodino e 
dell'oppio. N'ebbc del vantaggio notabile; era 
meno assopito, c la frequenza dei jtolsi era 
alquanto diminuita. Io ebbi in quel giorno 
solo a veder le urine, che non aveva vedute 
nei giorni prima per trascuranza di chi as- 
sisteva l'ammalato: mi parvero abbondanti, e 
limpide assai. Ordinai che fosse serbata pel 
giorno appresso, incominciando da quel pun- 
to, quella quantità qualunque d'urina ch'egli 
avesse deposta; e intanto continuai nell'iiso 
degli stimoli, sostituendo alle acque spiritose 
un decotto forte di corteccia. 11 giorno ap- 
presso si trovarono nove libbre e tre once 
d'urina evacuata nello spazio di sedici ore, 
non avendo egli prese tutt’al i»ih che tre 
libbre di liquido per bocca, era limpida, non 
però affatto scolorita. Secondo la relazione 
dell'ammalato egli orinava copiosamente an- 
che in istato di salute, non però tanto quanto 
in quella occasione. Continuava sempre ne- 
gli stimoli, e le cose andavano meglio; il 
polso aveva quasi perduta auella certa ondu- 
lazione, ed era men molle; il sopore era scom- 
parso; l'appetito ritornava. 11 di seguente, 
nello stesso intervallo di sedici ore, aveva 
fatle nove libbre e dieci once d'urina, e la 
quantità di liqnido bevuto era minore anzi 
che no, di quella presa il giorno innanzi. Non 
fu desistito mai dal metodo di cura; solamen- 
te, a misura che migliorava, si cessò dal far 
uso di stimoli più diffusivi, c si continuò 
colla sola china in sostanza, però assai lungo 
tempo. La quantità dcU'urina andòdiminuen- 
do; la febbre cessò intieramente in meno di 
dieci giorni, e i'amraalato si ristabilì in per- 
fetta salute. 

La debolezza, il sopore, lo stato febbrile, 
erano i sintomi che questa malattia aveva co- 
muni rolla febbre epidemica. Ma chi dirà che 
questa comunanza fosse reale c nort appa- 
rente, se la diatesi della malattia era t ut t* af- 
fatto diversa, anzi opposta, coaie lo dimostra 
il metodo? 

VI. Un uomo di mezza età, di temperamen- 
to lodevole, piuttosto bevitore, fu profonda- 
mente colpito, come mi narrarono gli amici 
suoi, da tristissime novelle, che inaspettata- 
mente ricevè da casa sua ; egli era padre di 
famiglia. Incominciò ad abbandonarsi alla tri- 
stezza, e gli sopragei unsero accessi di febbre 
con apparenze reumatiche, per cui un medico 
amico suo gli fece trar sangue, e lo purgò re- 
plicatamente. Quanti' io fui chiamato erano 
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già molti giorni iH mdaMia ; lo trovai abbat- 
tuto, stupido. cogli ocdhi languidi e il volto 
tinto fl uii pallor piombino; la frequenza del 
polso poco maggiore del naturale; ma mollis- 
simo, piccolo, irregolare; il ventre sciolto, la 
ente leggiermente madida e fresca. Le cause, 
i sintomi, gli effetti del metodo curativo ado- 
peralo mostravano pienamente l'indole aste- 
nica della malattia grave e avanzata. Prescris- 
si l'uso degli stimolanti, ed il vitto più conve- 
nevole, compatibile colla ristrettezza delle di 
lui circostanze. Lo rividi due altre volte nel 
corso di sei o sette giorni, giacché era sempre 
assistito dal medico che lo aveva trattato da 
principio. Fin dalla prima volta però io feci 
un sinistro pronostico. Campò tut laviti alcuni 


giorni, sempre con poca febbre, collo stupore 
sempre crescente,e siiU'ultimo aveva la farcia 
singolarmente cadaverica. Poco prese di ri- 
medj. e quel poco che prese non mostrò d’a- 
ver avuta alcuna azione sopra un sistema già 
fortemente con Irosi i mola lo e debilitato, dalla 
causa mortifica e dal primo metodo curativo. 
Onesto raso sarebbe stato il più opportuno 
tla far osservare a quelli che pretendevano 
esser nervosa la diatesi «Iella febbre cor- 
rente; forse rasjtetlo solo di quest 'amma- 
lalo avrebbe loro fatto v«*dere una differen- 
za grande, anche in rispetto ai soli sin- 
tomi. per quanto non si voglia sui soli sin- 
tomi fondare con sicurezza il giudizio della 
diatesi. 


ANNOTAZIONI 


Pag. 170. Io ho somministrato il tartaro emetico diretto da principi molto diversi ec. 


1 principj, a cui intendo io qui «li alludere, 
sono quelli, sui quali è fondala la mia teoria 
dei controstimolo. Fin dal 1796 io aveva 
sotto i torrh), e già inoltrala, un’opera, il 
cui scopo era di metter in chiaro Alcuni oscu- 
ri punti «Iella dottrina «li Brown’.scìogliere al- 
cune delle principali obbiezioni che le erano 
stale mosse; mostrarne, «love esistono, le im- 
perfezioni vere; ed esporre finalmente questa 
mia teoria. Ma le vicende politiche di questo 
paese, ed altre circostanze* cui giova passai* 
sotto silenzio, mi tolsero alla quiete «Ielle mie 
meditazioni, in breve giro «li tempo mi fecero 
cangiar più volte di studi v <f occupazioni, e 
m’ inlcrrup|*ero «osi a mezzo il «orso nella 
pubblicazione di quell'opera, nè più mi la- 
sciarono agio di ripigliarla per condurla a fine. 
Veramente, quando fui eletto Professore ili 
Clinica nell’ Uni versili» «li Pavia, corrono 
ornai due anni divisai di lasciar intieramente 
da parie quel lavoro incompleto, e limitando- 
mi a ciò solo ch'io aveva «li nuovo e d’impor- 
tante ai progressi della scienza, la teoria cioè 
del conti ostimelo, occupai mene incessali te- 
mente, giacche ini trovava in situazione a ciò 
op)>ortiiiia. M i poco stetti in quella situazio- 
ne. perchè il Governo «li quel tempo, che nel- 
le sue operazioni mostrò sovente di non »ar 
gr«n «'olito nè deg<i uomini nè «Ielle cose, mi 
>olsc di là dove «lochi mesi prima m'aveva 
collocalo, senni ch'io avessi uè sollecitala la 
prima, nè meritala la seconda di queste due 


determinazioni; ed ecco interrotto il mio nuo- 
vo divisamente). Da lì a poco l'evento «Iella 
campagna dell'anno settimo mi costrinse ad 
abbandonare per quinditi mesi e patria e stu- 
«lj; orni è, che, dopo quattro e più anni «lachc 
mi sono proposto di dar alla luce quella teo- 
ria, ancora non mi è stato possibile di riuscir- 
vi. Così dunque, nel render ragione del mio 
metodo curativo in questa epidemia, sono co- 
stretto riferirmi a princip) generalmente sco- 
liosi ioti, perchè non ancora pubblicali. IV è 
posi' io rimediare a questo inconveniente col 
darne qui una sufficiente idea in succinto im- 
perocché questa particolar maniera d'opera- 
zione ch’io attribuisco a lutti i riinedj anno- 
verati nel testo, e a tanti altri non annoverati, 
non è che il risultalo d'un'nocuraU analisi di 
molli fatti, e della loro dimost cabile incom- 
patibilità colle leggi della vita finor conosciu- 
te; le quali cose non possono «tarsi ad inten- 
dere iti poche linee. Del resto poi, siccome «li 
«piota teoria ragionai dalla cattedra di Patolo- 
gia, fino «la H anno 1797, ed i migliori tr» gli 
allievi miei di quel tempo nc furono capacita- 
li; e siccome inoltre non ne ho mai latto mi- 
stero a chiunque mi ha consultalo intorno ad 
essa, e massime agli amici miei, così vi saran- 
no anche non pochi, i quali, non ostante il 
non aver io pubblicato colie slampe le mie 
i«!ec, veti ranno bene la perfetta dipendenza 
del mio metodo curativo appuuio da quelle. 
Se Pavveuire non ini sarà così avverso conoc 
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il passato, la rompi fazione della teoria del 
eoo Irosli molo formerà la prima mia occupa- 
zinne dopo condotto a termine il presente la- 
voro (•). 

(•) Così rai sono espresso in qnesl'annota- 
zione posta nella prima edizione’, alcune po- 
che rose m’è d’ uopo soggingnere allo stesso 
pro{iosilo in questa tei za edizione. La mia 
tardanza, che non è mia colpa, nella pubbli- 
cazione dell'opera a rui alludo, se mi piova 
per una parte col darmi agio di emendarla e 
di aggiungervi, mi nuoce per l'altra col la- 
sciarmi preda di pfagiarj e di guastamestieri. 
Più volle l'opportunità mi ha fatto fate que- 
ste riflessioni ; ed ora singolarmente me le 
rinnova la lettura di certo Discorso pubbli- 
cato di fresco da un Prof essore di S/oria Na- 
tura! e ecc. nell' Università di Pavia. Due 
punti intraprende ad illustrare in questo suo 
discorso il Professore,* l'uno puramente di 
storia naturale, e non è materia di mia compe- 
tenza; l’altro propriamente d’economia ani- 
male, ed è materia di mia competenza in sin- 
golar modo. Si tratta di cosa di non lieve im- 
portanza; cioè dcll'aver egli prima d'ogni al- 
tro istituite le principali e più decisive spe- 
ricnte, all'oggetto di * tubili re quale sia ve- 
racemente l'azione del veleno viperino sul- 
l'economia animale ; e il risultalo si è che 
non debba oramai nascere il. più piccolo 
dubbio sull'azione decisamente controstimo- 
lante di questo J'amoso veleno. Ma. se tosse 
dimostrabile senza replica che questo felice 
scuoprilore non avesse fallo più di quello 
ch’altri gentilmente gl' insegnò, e che avesse 
poscia ricompensata l'altrui gentilezza con un 
plagio, non lasciandosi mai cader dalla pernia 
un nome, che ccrlameute non potea rum ave- 
re in serbo nella memoria, cosa direbbero le 
oneste persouc ili tanta indecenza? Eppure il 
fallo è come segue. Nelle mie ricerche per de- 
terminare le due grandi classi in cui divido 
gli agenti sul sistema vitale, primo fondamen- 
to della mia teoria, non poteva io dimenticare 
il veleno della vipera ; ed in etici lo da lungo 
tempo l'aveva collocalo fra quelli che chiamo 
contiostimoli, guidalo dai seguenti latti che 
accenno in compcudio : r.° ratinila oramai 
iudubilahile dell'ammoniaca interamente pre- 
sa per distruggere gli effetti di questo veleno; 
e l'ammoniaca, nella mia divisione, sta per lo 
contrario fra gli stimoli.* a.° l’uso parimente 
iuteruo del vino e dello triaca, la quale «leve 
ogni sua virtù all'oppio; «oHuna o coll'altra 
«Ielle quali cose stimolanti, «> con a mentine, so- 
gliono guarirsi effluir eiHeu te i raccoglitori del- 
le vipere, se accada loie d esse» ne morsicati. 
Di questo fallo ho io avuto piena contezza dai 
raccogli lori stessi, i quali fra noi capitano 
ogni annua certe epoche per vende» e la loto 
rac«olta; che anzi da costoro mi fu falla pie- 
*euie fa ciuostanza mirabile dei richiedersi 
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straordinaria quantità di vino per gi tigne» e 
ad ubhriacare l’individuo morsicato, feno- 
meno «’h'io trovava d'accordo col l'osservato 
da me in tutti i casi analoghi d'operazione 
controstimolante: 3.° avendo pregato, son 
già molti anni, varj fra i medici amici mici, 
che hanno conosciuti e adottati i mìei princi- 
pi, a cogliere ogni opportuno caso in cui po- 
tessero avvenirsi di morsicatura di vipera, per 
fornirmi ulteriori pi’uove della mia induzio- 
ne, il Dottor Trinchine! li, allora Medico di 
('eruusro, ed ora Medico piifiiurio dello Spe- 
llale di Monza, alla cui amicizia e crite- 
rio debbo altre osservazioni per me singo- 
larmente preziose, mi comunicò da li a po- 
co la storia da lui scritta giorno per gior- 
no, e che ho sott'ocehio in questo momen- 
to, «li un uomo ferocemente morsicato da una 
vipera, e già condotto a pessimo partito, da 
lui guarito con generosi stimoli, fra'quali il 
▼ino; ricaduto dopo alcuni giorni in coscguen- 
za d' intempestiva sospensione di stimoli e di 
uso di bevande acquose, c quindi nuovamente 
e stabilmente ricuperalo con nuov 'uso abbon- 
dante di vino. Questi varj fatti da me raccol- 
ti, e le induzioni «die ne vengouo chiarissime, 
e che hanno tutta la forza «limosi rat iva della 
vera azione eh' io attribuisco al veleno vipe- 
rino, io dic«li a conoscere in mia casa, saranno 
circa due anni, al itosi ro Professore, appagan- 
done amichevolmente fa curiosità. Mi piacque 
anzi di sollecitarlo, perchè, coll'occasione dì 
far vedere, come suole talora agli uditori suoi, 
la morte di qualche animale per veleno di vi- 
pera, volesse egli medesimo, mediante qual- 
che esperimento, assicurarsi cogli occhi p»o- 
prj e col proprio criterio della realità «Ielle 
«ose e «Iella sicurezza delle induzioni con cui 
sono andato procedendo in queste imlagini. A. 
tal effetto gl' indicai principalmente come ba- 
stevoli all'uopo l'acqua «li lauro ceraso e l' am- 
moniaca. due de'più validi agenti, allora da 
lue determinali d'opposta azione; « oli* uno 
dei quali, l’acqua di lauro-ceraso, avrebbe ve- 
duto accrescersi; e coll'altro, l'arumonica, 
avrebbe veduto diminuirsi l'azione del vele- 
no viperino. Del resto, variatolo circostanze, 
come nulla v'ha di più facile, e variando 
agenti, come estesamente si può fra tanti 
che ve n’ ha d' indole già determinata, poteva 
egli a piacimento variare i suoi tentativi, i 
quali poi in ultima analisi avrebbero dato lo 
stesso risultato; e dei quali, per contraccam- 
bio «li genli'ezza, lo pregava a volermi rag- 
guagliate se mai gli avesse eseguiti. Così egli 
lece puntualmente, c con una sua lettera di- 
lettami «la Pavia in data i.° maggio 
scritta nello stile della massima famigliarità, 
beni he la sola ch'io abbia mai ricevuta da 
lui, mi rese conto degli sperimenti me«lesimi 
che hanno poi formalo U soggetto del discor- 
so stampalo. Di quella lettera giova riferir 
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qui il primo periodo, w Sino da giovedì p. p. « le cotilrostimohmte, come porta la tua opi- 
w iio istituito diverse esperienze sul veleno » nione*. Da questa semplice narrativa, co») 
*» della vipera alla presenza di cento e piò autenticata, lascio che il lettore imparziale 
n studenti, dalle quali pare che risulti a tutta tragga egli le conseguenze che crederà legit- 
•n evidenza, che la sua azione sia precisamen- tiene; io non oso aggìugnere una sola parola. 

Pag. 170. Altronde sovente nello Spedale di Pavia , e nella Clinica stessa , ho fatto ve- 
dere r attitudine ntaravigliosa del sistema a sopportare innocuamente , anzi con vantaggio f 
non il solo tartaro emetico , ma ec. 


Rammento alcuni fatti, da cui e queste 
si deducono ed altre importanti conseguen- 
ze an*ora. Nel secondo anno, quanti* era 
Professore di Patologia, e Medico nello Spe- 
dale di Pavia, nell' inverno , trattai diver- 
se idropisìe sleniche, o infiammatorie, ben- 
ché lente; idropisie che sono più frequen- 
ti assai di quel che volgarmente si crede. 
Il mio trattamento non fu già coi pretesi 
specifici, linguaggio della ciarlataneria e dcl- 
1 ignoranza medica, e sorgente di gravi er- 
rori nella pratica; ma fu con quegli stessi ri- 
medj, generosamente adoperali, i quali con- 
vengono a qualunque altra malattia stenicn; i 
purganti di qualsivoglia sorta e miti e drasti- 
ci, il tartaro emetico, il nitro, Tabbondante 
bevanda acquosa, e la dieta; lo stesso tratta- 
mento fu per Pascile, lo stesso per Panassarct 
e per l'idrotorace. Alcuni di questi ammalali 
prendevano giornalmente sino a sei o otto 
grani di tartaro emetico, in un'oncia e mezzo 
o due di creinor di tartaro a dosi refrallc;così 
parimente, in altrettanto cremor di tartaro, 
trenta e più grani di gialappa. Il secesso e le 
urine s'incamminav mo, senza che gli amma- 
lati provassero alcun danno da cosi generose 
dosi di rimedj cosi attivi. In breve tempo, non 
derivando inai da questa strada, e crescendo 
o diminuendo le dosi, secondo che gli amma- 
lati erano capaci di sopportare l'operazione 
del rimedio, erano benissimo guariti tutti, 
non so se cinque o sei, all’epoca della mia 
partenza per le vacanze del Natale. Ne eccet- 
tuo uno che lasciai nello Speciale tuttavia am- 
malato, ma però migliorato; costui, quando vi 
fu recato, aveva il ventre talmente disteso, 
che la paracenlesi pareva assolutamente indi- 
spensabile; era stato idropico altre volle; 
sotto l'indicato metodo il volume era assai di- 
minuito; mori poi molto dopo la mia parten- 
za, giacché io in quell'anno non tornai altri- 
menti a Pavia; c, per quanto ho saputo dille 
informazioni prese, la sezione del cadavere 
mostrò considerevoli alterazioni nei visceri 
del basso ventre. 

Questi fatti , ed alcuni altri dello stesso 
genere, mi fornirono materia per una Dis- 
sertazione sili diuretici, da me letta in quegli 
stessi giorni nelI Universilà, com’era P uso, 
in occasione del conferirsi una Licenza in 
Chirurgia. Io dimostrava in essa, che , sana- 
mente parlando, non vi sodo diuretici, vale a 


dire rimedj, la cui azione, esercitata partico- 
larmente <ui reni, aumenti la secrezione del- 
l'tirina. Imperciocché que* rimedj , i quali 
sembrano operare come diuretici in una idro- 
pisia, e guarirla, non operano più come tali 
in un’ altra, e anzi che guarirla produconvi 
noce voli effetti. Inoltre, quelle idropisie, che 
si guariscono con qualcheduno dei più ripu- 
tati diuretici specifici, come per esempio la 
digitale, si guariscono altresì con egual sicu- 
rezza e facilità con nitri rimedj non riputai 
né diuretici nè specifici, e sono tutti i pur- 
ganti, tutti gli emetici, la bevanda acquosa, 
il nitro; in generale tutti i controstimoh, piò 
ancora i debilitanti diretti, come la dieta e 
persino la cacciala di sangue, usata anch’essa 
quasi alla cieca da alcuni pratici ncH'idropi- 
sia utilmente, ma però erroneamente limitata 
a que’ pochi casi ne’ quali si credè di trovare 
aperti indizj d’ infiammazione . Di più, in 
quelle idropisie, nelle quali nuocono anzi che 
giovino i pretesi diuretici annoverali, cioè a 
direi controstimolanti, gioveranno gli stimo- 
lanti, e allora si vedranno operare come diu- 
retici l’oppio, Teiere, la china, il vino ec. 
Ora, ragionando, se è permesso di dir c.osl, 
empiricamente, la conseguenza di questi fatti 
potrehh’ essere per l’un verso che tutti i ri- 
rnedj sono diuretici; per l’altro che nessuno 
è diuretico. Ragionando poi filosofica mente, 
la conseguenz è, che non v’ha rimedio posi- 
tivamente diuretico, nè alcuna sorta di spe- 
cifico per V idropisia; che la cura di questa 
come di tutte le altre malattie universali 
dehh’ essere diretta dalla diatesi; e che l’em- 
pirismo degli specifici, c la falsa teoria dei 
diuretici sono amendue T effetto dell’ inesat- 
tezza delle osservazioni, e la cagione di gra- 
vi errori pratici, che si commettono tutto 
giorno nel trattamento di questa malattia. 

In questa stessa Memoria io dimostrava inol- 
tre l'incompatibilità dell'esistenza dei diure- 
tici appunto con quell'azione specifica che lo- 
ro si attribuisce sui reni. Poiché, qualunque 
sia l’idropisia, il fluido che la costituisce e 
stravasalo in qualche cavità, vale a dire è fuo- 
ri delle vie della circolazione; laddove la sup- 
posta azione diuretica si vuole esercitata sui 
reni, vale a dire entro le vie della circola- 
zione. Così essendo, il diuretico potrà bensì 
produrre un diabete, per quanta urina potrà 
far che i reni separino dal sangue in minor 
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tempo deirortlinariot ma quest' aziono non 
ha nulla che fare Golia linfa stravasata, eie 
è fuori dei reni, e fuori della massa comune 
del sangue. Mi si dirà egli che i diuretici pro- 
muovono l’assorbiraen lo della linfa stravasala? 
Ma questo non è più 1'uffizìo che si attribui- 
sce a tali rimedj; imperocché converrebbe al- 
lora supporre che il diurei ino non sui reni» 
ma sui linfatici andasse ad esercitare la sua oj e- 
razione; a meno che non si voglia fate un'al- 
tra supposizione più strana con dire, che i 
linfaliei di una cavità qualunque tengono ec- 
citati ad assorbire da «no slimolo specifico 
locale esercitato sui reni; tutte « ose che ver- 
rebbero esser provale piima d’esser dette, e 
ebe nemmeno sono state dette da quelli che 
hanno ammessa la virtù diuretica. Si noti poi 
che in queste riflessioni io prescindo da una 
uistione impor tantissima, cd è: se le urine 
eg)' idropici, sotto l’azione dei rimedj qi a- 
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lunque atti a guarire una idropisia, siano nel 
totale un prodotto della secrezione dei reni, 
oppure un'operazione eseguila, o unicamente 
o principalmente , dall' assorbimento e dal 
versamento dei linfatici. Comunque ciò sia, si 
paragoni 1* analisi di questi fatti e i lumi che 
per essa si spargono sulla cura delle idropi- 
sie, e sulla vera azione dei supposti diureti- 
ci . con quello che ne dicono comunemente 
gli scrittori di malattie e di materia medi- 
ca, e lo stesso Cullen; e si vegga in quanti 
errori inducano le osservazioni latte all'em- 
pirica; osservazioni, che sono tuttavia del gu- 
sto dei sedicenti pratici, forse perciò sofo che 
sarebbero mollo imbrogliali se dovessero far- 
ne delle migliori. Il manoscritto di quella 
mia dissertazione essendo stato perduto con 
altri miei, ho gittate in succinto queste mie 
idee nella presente nota, stimandole non im- 
meritevoli che ne sia conservala memoria. 


Pag. 171. Sia poi eh' io facessi uso del tartaro emetico, sia del kermes % sia che andas- 
si alternando , com' ho folto sovente , questi due rimedj , non trascurava i clisteri più o meno 
purganti , per lo più resi tali col tartaro emetico , V abbondante bevanda acquosa, ec. 


La bevanda acquosa abbondante si usa dai 
medici assai comunemente in tulle le febbri 
ch'ossi chiamano acute , denominazione vaga, 
e perciò feconda d’errori. 11 volgo stesso ha 
molta confidenza in essa bevanda; e, general- 
mente parlando, tulli quelli che hanno mol- 
ta pratica nell'assisicre ammalati non manca- 
no di farli bere copio san ente, trattandosi ap- 
punto delle cosi delle febbri acute, e ripon- 
gono nella bevanda principalmente la spe- 
ranza d'un esito felice del la malattia. Son già 
molti anni che, in Napoli specialmente, l'uso 
della bevanda acquosa, e di più fredda, di- 
venne il più esteso, e quasi P unico rimedio 
delle febbri. Il celebre Nicola Cirillo fu che 
introdusse il primo il regime acquoso , die- 
tro uua pratica venula dalla Spagna, e comu- 
nicata per mezzo d'un picciolo scritto malcom- 
pend iato, com'egli si esprime in una Memo- 
ria inserita nelle Transazioni filosofi» he del- 
l’anno 1729. Questo regime consistei# nel far 
bere al iebbricitante l'acqua raffreddala dalla 
neve alla dose d'una o di due libbre ogni ora 
o almeno ogni due ore, giorno e notte, senza 
intermissione, e senza alimenti, continuando 
così i sette, i dieci, e più giorni se occorreva. 
Nè vomito, nè singhiozzo, nè abbattimento , 
nè sopore, nè delirio facevano soprassedere 
Cirillo dal continuo uso della bevanda; ed in 
circostanza di sopore o di delirio impiegava 
ogni mezzo, sin anche le minacce, per costrin- 
ger gli ammalati; e, nou potendo acqua face- 
va loro metter la neve in bocca; alcuni tredi- 
ci, al dir di lui, non temevano nemmeno di 
sparger di neve latto il corpo. Di questo me- 
todo di cura e*li rende delle cattile ragioni; 
•» perciò appunto, non i specifica quali siano le 


febbri in cui convenga, e quali no; imperocché 
egli confessa candidamente, che molte sì, ma 
non tutte le febbri furono guarite, benché 
esattamente trattate, col regime acquose*, lo 
non ho dubbio, che nella febbre epiuemùa di 
Genova esso non fosse convenuto ; e difatti 
io Pbo adoperato in parie; soltanto ho accre- 
sciuta con altri meni la quantità della forza 
debilitante, per tema che talvolta non avesse 
peccato per poca attività. Così si vede chiaro, 
(he può convenire in tutte le febbri, e in 
tutte le malattie di diatesi strnica, senza pe- 
rò che sia d'uopo adoperarlo empiricamente, 
come si può dire che empiricamente sia stalo 
adoperalo. Quand' io era tuttavia studente 
nell* Università di Pavia, e quando tra gli 
studenti s'incominciava a conoscere alcun po- 
co la nuova dottrina, e soprattutto a preco- 
nizzar l’uso degli stimoli nelle febbri nervo- 
se, e a considerar il freddo non più come 
stimolo, ma come debilitante, fu fatta pre- 
sente da alcuno de'miei condiscepoli la cura 
di qualche febbre da esso delta nervosa, ve- 
duta ottenersi colla copiosa bevanda diacciala 
appunto in Napoli, dov’ egli aveva studiato. 
Tulli avrebbero voluto spiegare il fenomcnc 
per l’ac( umiliamento deU eccilabilità occaf'^ 
nato d.il freddo, e per l'azione degli sli* 10 ^ 
successivi, i quali, quantunque piccoli. move- 
vano avere un grand' effetto, in ragi ne del 
grande accumulamento deireccitab* 11 ^- Nes- 
suno osò pensare che quelle febbr^jf Der * 
vose fossero luti’ altro che la H Nè questo 
metodo di guarir le febbri a Cor* di ber gran 
copia d' acqua fredda è stato c^*° #c ^ uto sol- 
tanto all’epoca di cui ho par^^» ini * Visore 
ne ha pur ctnservala la r^danza, C0,Qa * di 
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rimedio nelle felibri tisnlo dagli antichi, cil 
coi effetto principale, nell'operarne 1** guari- 
gione, era ai promuovere abbondanti sudori. 
Fra i nostri Italiani poi, sr non erro, prima 
assai ili Cirillo, fu preconizzalo questo meto- 
do, e fa anzi stoltamente credo! o convenevo- 
Ire sicuro in tutte quante le febbri, da Fa- 
biano Michelini, ano degli domini illustri 


che domano ne'bei tempi dell* Università di 
Pisa sotto la casa Medici. Noli saprei ora en- 
trare in maggiore dichiarazione su questo' 
punto il’ertt'iiiioue, e mi fido soltanto alla 
mia memoria non potendo intorno a rio ricor- 
rere utilmente alla mia libreria, gratemeole 
mutilata «elle tristi vicende che ha sofferte 
durante i quindici mesi della mia assenza. 


Pag. 172. Non si seppe osservare quanto f ssc fallace l' indicazione curativa fondata 
sulla periodica remittenza e intermittenza i e come si diano delle intermittenti steste , le 
quali, invece <f esser curate , s' inaspriscono ansò, sotto fuso della corteccia , e si curano col 
metodo antiflogistico ec. 


Che vi siano delle intermittenti ribelli al- 
la china, e nelle quali anzi la china produce 
dei cattivi effetti, è cosa di cui. generalmente 
a riandò, non si debba fra i medici, e Brnwo 
a commesso un grave errore, annoverando- 
le tutte assolutamente fra le asteniche. È pe- 
rò vero altresì che le idee dei medici su que- 
sto particolare sono ancora molto imperfette, 
e sovente erronee. Generalmente, sì reputano 
Infiammatorie, o partecipanti deir indole in- 
fiammatoria, le intermittenti di primavera, e 
queste sogliono attaccarsi sulle prime col me- 
todo evacuante, o fin anche col salasso; ma di 
ordinario in via preparatoria, e per disporre 
il sistema all’uso della china. In quelle «l’att- 
tunno poi la maggior parte dei medici ricor- 
re ad essa più prontamente, e più coraggiosa- 
mente. Quanto a me però, io posso dire di 
non aver osservato che la differenza della sta- 
gione sia essa clic faccia tanta differenza nel- 
la diatesi delle intermittenti. Io ho curato 
delle intermittenti stcniche col solo metodo 
antiflogistico, vale a dire purganti, bevande 
acquose, e dieta, più e più volte in autunno. 
Qnand’era medico nello Spedale di Pavia, ot- 
tenni tra le altre la guarigione d’una terzana 
doppia ostinata, e con accessi marcatissimi. 
Una quotidiana ho pur curata, sotf pochi 
giorni, e siamo nel cuor deH atiUinno, in un 
giovinetto, eoe aveva bensì preso qualche po- 
co di china, ma tanto poco, che non sarebbe 
stato abbastanza per guarire la febbre, se fos- 
se stata di quelle che richiedono la china; gli 
accessi continuavano da molli giorni, ed era- 
rio considerevoli; non gli ho prescritto altra 
medicina che una libbra abbondante di emul- 
sione nitrata, e un vitto vegetabile leggeris- 
s **m;gli accessi sono andati diminuendole in 
Ire n quattro giorni è stato senza febbre, ned 
c P'h ritornila, lino dpi pii» cari tra’ miei al- 
lievi, gV>TÌne di grandi speranze nell’arte no- 
stra. il Dottor Buccinelli- sono parimente po- 
chi giorni che ha felicemente trattate due 
intermittenti quotidiane col metodo debili- 
tante ; Tuna in una donna gravida, l’altra in 
un uomo robusto; e questa principili mente 
era tlislinlissnw nc'stioi periodi di freddo, 
di caldo e di sudore : Tammalato ha soppor- 


tato dosi considerevoli di conlrostimoli, ed è 
guarito prestamente, e senza ricaduta, ben- 
ché abbia tralasciato di far uso dei rimedj ap- 
pena che si è trovato essere senza febbre. An- 
che il nostro Torli, fin da’ suoi tempi, parti- 
giano rom* egli era della china nelle inter- 
mittenti, non potè a meno di non confessare 
d’ave rn e trovate alcune assolutamente invin- 
cibili da questo preteso spor ifico, senza però 
ch'egli rifondesse sulla stagione questa di- 
versità di effetto. Che se la differenza della 
diatesi nelle intermittenti non par dovuta 
alla differenza della stagione principalmente, 
coro 'ella è pure la comune opinione, a qual 
causa sarà ella adunque attribuibile? Rispon- 
derei, alla differenza dei miasmi, di cui l'uno 
operi stimolando, 1 altro oppostamente: que- 
st’ultimo sarebbe il vero produttore delle in- 
termittenti, che si curarono felicemente col- 
la china dopo clic fu introdotti! in medicina, 
e che al dì d'oggi si curano altrettanto felice- 
mente non solo colla china, ma coll'oppio, e 
con tutti gli altri stimoli.* noi lo troviamo in 
tulli i luoghi umidi, paludosi, e in tulle le 
nostre campagne dove si coltiva il riso. Del- 
l'altro se ne sa assai meno che del primo; ma 
la diversità del metodo, con cui si guarisce la 
malattia, prova abbastanza la diversa azione 
della causa che l’ha prodotta. Se poi le in- 
termittenti prodotte da miasma stimolante 
abbiano, come le conlinne. un periodo neces- 
sario, oltre il quale, il miasma cessando di 
stimolare, la malattia possa anche guarire 
senz'altro rimedio, quest’ è quello, intorno a 
cui le osservazioni non ci hanno ancora dato 
Ionie bastante. Quelle riferite dal Professor 
Pinel nel primo Volume della sua Nosogra- 
fia, pag. 52 e segg., fatte veramente colla buo- 
na fede ili cui egli si vanta, sarebbero le più 
concludenti; giacché poca autorità h» presso 
ili me l’aforismo d’Ippocrale, che fa termi- 
nare al settimo accesso, o anche prima, il 
corso d’una terzana benigna. Ammesse poi 
anche verissime le osservazioni sulla sponta- 
nea terminazione di queste intermittenti,* es- 
se non proverebbero giammai quello che il 
Professor Pinel pretende che provino, cioè a 
dire che uno dei principi fondamentali di 
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Browu, Ptfccittbilità passiva, ita (fa rilegar- briga di studiare l'MMtmalo principio fon- 
sì nella classe de' romanzi fabbricati in o- dementale con altrettanta allenitone, roti 
gni tempo in medicina senza consultare Vos - quanta buona fede ha impiegata nelle osser- 
servazione e l'esperienza. Io prego quel Pro- vazioni rammentate; e voglio lusingarmi, rhe 
fessore, i cui scritti spirano tanto interesse iioq ri sarà mestieri ch’io gli dimostri l’er- 
pei progressi della buona medicina, a darsi la rore in cui si trova. 
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Par 173 Per quanta attenzione io abbia fatta particolarmente a que' casi , ne' quali 
erami meno dubbiamente conosciuto il principio vero della malattia, io non ho osservato 
mai , con un grado di. certezza che mi appagasse, una costante durata d'un periodo , o lun~ 
go o breve , ma precisamente eguale , in ambe le circostanze , in molti casi ec. 


Nel riferire queste mie osservazioni rela- 
tive ai giorni critici, io sono ben lungi dal 
retendere ch’esse sicno esatte c sicure ab- 
astanza da potersi fidare al loro risultato. 
Confesso ingenuamente che gli oggetti, della 
cui osservazioue mi sono principalmente 00 
cupa lo, nel trattamento di questa epidemia , 
sono siati la diatesi della malattia, l'opera- 
zione del conlrostimolo, la necessità d’un pe- 
riodo qualunque. Volendo osservare con ac- 
curatezza i giorni critici, e presentare dei ri- 
sultali non vaghi cd illusorj, ma costanti e 
chiari, bisogna tenere un giornale esattissimo 
di ciascuna malattia, in cui si voglia istituirò 
cotesla osservazione; bisogna essere più spet- 
tatore che medico al letto dell'anima la lo; bi- 
sogna scegliere degli ammalati, dei quali con- 
sti esattamente il principio della malattia: 
circostanze non facili ad ottenersi, e mollo 
meno in caso di epidemia, quando il medico 
è sovente obbligato a sacrificare la delicatez- 
za minuziosa dell’osservazione, e l’inoperosi- 
tà ippocratica, alla copia e all'urgenza delle 
malattie, che in capo della giornata gli tocca 
trattare. Tante altre osservazioni, in medici- 
na, possono essere egualmente sicure e pro- 
vanti anche quando sieoo fatte, però dentro 
certi limiti, per approssimazione; quelle dei 
giorni critici, se hanno ad esser provanti, non 
ammettono approssimazione ; vogliono l’esat- 
teiza la più scrupolosa. Elleno però sono de- 
gne d’occupare la sagacità degli osservatori 
dei nostri giorni. In questi ultimi anni la 
dottrina dei giorni critici aveva perduto mol- 
to del suo credito ; recentemente il dottor 
Darwin vuol ridonarle l’antica riputazione; 
uè solamente egli considera come cosa di fat- 
to 1 ’esistenza di un periodo regolare di 'crisi 
nelle febbri continue; ma ne rende inoltre 
ragione, attribuendolo all'azione che il sole o 
la luna, o nmendue questi corpi congiunta- 
mente. esercitano sui sistemi viventi. Cosi la 
p regressione settennata dei giorni critici os- 
servata fino da Ip porrà le, cioè a dire del set- 
timo, quattordicesimo, ventunesimo o ven- 


tottesimo giorno ecc.,in cui soglion termina* 
re le febbri continue, corrisponde appunto 
alla congiunzione, all’ opposizione ed alle 
quadrature dell» luna rispettivamente al so- 
le; ed il sisterina vivente ne risentirebbe Pel- 
let lo più o meno intensamente come lo ri- 
sentono le acque dell’ Oceano, che sono per 
conseguenza sottoposte alle vicende del mag- 
gior (lusso o del minore, secondo queste varie 
fasi della luna. Nè questa idea sarà per esse- 
re cosi agevolmente riputata assurda e ridi- 
cela dai medici colti ed illuminati. Essi veg- 
gono bene che qui non si tratta delle chime- 
re delPastrologia, e de\V aefio in distans «lei 
fisici peripatetici. Si tratta di vedere se l’at- 
trazione che quei due corpi celesti esercitano 
tanto visibilmente sui nostro globo, come 
appare dalPelcvar che fanno a tanta altezza 
l.i massa enorme dell’acqua dell’ Oceano, ab- 
bia o no alcun effetto anche sui sistemi vì- 
venti sottoposti essi pure alle leggi jdella gra- 
vità, e quale sia quesl’effettO relativamente 
alle leggi della vita. Le osservazioni degli an- 
tichi possono esser erronee perchè osservaro- 
no imperfetta raeu te, e collo spirito preoccu- 
palo itagli errori di que’ tempi; ed è infatti il 
rimprovero che molti medici fanno ad Ippo- 
c rate sulla dottrina de’ giorni critici, d’aver 
cioè deferito meno all' evidenza dei fatti, che 
alle visioni dei numeri di Pitagora ; le osser- 
vazioni poi de’ moderni possono esser men 
degne di fede, perchè più che cogli occhi pro- 
prj osservarono con quelli dell’antichità da 
essi venerata superstiziosamente. Oggidì si 
uò osservare collo spirito scevro da questi 
ifetti, e pieno di miglior filosofia di quella # 
degli antichi. Del resto si consulti la Zoono» 
mia di Darwin, dove tratta dei periodi delle 
malattie; e parimenti dove spiega le malattie 
d'irritazione. E, sul proposito di questa in- 
fluenza del sole e della luna in molte malat- 
tie, e nelle « risi stesse delle febbri, si vegga 
pure la pregevole dissertazione di Nfead, ano 
degli osservatori più filosofi tra i medici in- 
glesi dopo Sy dentanti. 


Pag 174. ... /a massima parte dell ’ urina non è già il prodotto d'una secrezione' dei 
reni , ma .... dal ventricolo alla vescica e’ ha un passaggio piti pronto , più immediato , 
fuori delle vie della circolazione, e per cui la bevanda passa, ritenendo sovente alcuna del - 
le sue stesse proprietà- 

RjéORt Opere afi 
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Ques'a opinione. che per non esser cornane 
potrebbe sembrar meli ver», è la conseguènza 
dei seguenti talli annoverati dal Dottor Dar- 
win nella Zoonomia, là dove parla della co- 
munirmi otte che v'In ir.» il canale alimentare 
e la vestirà per mezzo dei vasi assorbenti. Be- 
vendo moli acqua fredda, dopo che il corpo si 
è assai riscaldalo esercitandosi, si urina con 
tanta prontezza, die non par possibile che 
i'urina abbia corso le vie della ri traduzione, c 
sia stala prodotta per secrezione. Nel princi- 
pio dell'ubhriarhezza si osserva loslesso feno- 
meno dcll'uritiar prontamente. Ktmullcro 
rammenta deVasi, in cui l arqua pura.il vino, 
le emulsioni bevute, furono passale per urina 
immutate. Il Dottor Kratzenstem legò pii ure- 
teri d*un IBM, e ne votò la vescica col efi le- 
ttre; ciò non ostante il cane, dopo d’aver ben 
bevuto, urinò copiosamente. D'uno stesso fat- 
to si trova pur menzione nelle Transazioni 
Filosofiche. Abbiamo dei casi; rammentati da 
Haller, di dist-uzione totale dei reni per sup- 
purazione, e le urine continuarono tuttavia a 
, comparire. Ora, la conseguenza di tali fatti si 
è.che dal ventricolo o dagl'intestini alia vescica 
\’c una diretta comunicazione, tuli altra che 
quella finora supposta del sistema sanguifero. 

Per assicurarsi vieppiù deU'csislenin di 
questa strada indipendente dalle viedeìla cir- 
cola lioDe, Darw in ri poi la il seguente esperi- 
mento. Un suo amico andò bevendo del punch 
leegìere freddo, sino a che incominciò ad 
esserne ubbriaco, e scaricò allora una gran 
quantità d’uriua scolorila. Egli prese quindi 
• lue dramme di nitro disciolte in alcun poco 
dello smesso punch , e mangiò circa venti gam- 
bi d'asparagi bolliti nell'acqua. Continuando 
a trangugiarsi del punch la prima urina che 
lece era essai limpida, e senza odore; ma da 
a poco ne fece molta, la quale non era cosi 
scolorita, e tramandava odor forte d'asparago: 
allora si fece trarre circa quattro once di san- 
gue del braccio. Nel siero di questo sangue fu 
immerso un pezzetto di caria sugante, che 
fatto abbruciare dopo seccalo non diede se- 
gno alcun di presenza di nitro; mentre un al- 
tro pezzetto inliuto neH'urina, seccato e«l 
arso, diede segni evidenti d'aver contenuto 
* del nitro. Tanto il sangue quanto Purina fu- 
rono cs|tosli per alcuni giorni in aria aperta 
al sole, sino a che svaporando sì ridussero 


allaqaarta parte, e incominciarono a parlare: 
la carta, in 'iota allora in quest’urina concen- 
trala. mostrò nelPardere i segni della presen- 
za di molto nitro; quella intinta nel sangue 
non ne mostrò alcuno. Parimenti quesl’allro 
esperimento è concludente quanto il primo. 
Una persona già itterica da alcune settimane, 
e la cui urina era perciò giallo-scura, prese 
un po’di punch Ireddo leggiere, in cui era sta- 
ta disciolta circa una dramma ili nitro, e poi 
continuò bevendo dello stesso punch sem- 
plice, lenendosi in una camera fredda, sino a 
che, al raccostarsi il principio d’una leggiera 
ebbrezza, scaricò gran copia «I'urina: quest uri- 
na avea una tinta giallo-pallida, quale doveva 
aspettarsi dallVsservi mischialo un po di bile 
passata pei reni; ma, se tutta quanta quest u- 
rina fosse passala pei vasi sanguigni ripieni 
com'erano di bile ( giacché la pelle era gialla 
come Poro ), non è egli vero eh essa sarebbe 
stata giallo-scura» come quell* c ^ e f accVi% gi* 
«la tante settimane? La carta sugante immersa 
in quest'urina, seccata ed ars*- mostrò i segni 
evidenti della presenza del ni!* -0 * 

Si dimanda di qual fatta si* questa comu- 
nicazione, che dalle prime vie •* 1, !’ re * dirit* 
tur» nella vescica? Oltre gli ureteri, che pro- 
cedono dai reni, e che non possono portare 
alla vescica più di quel che dà 1* semplice se- 
crezione dei reni stessi, non v’hanno altre 
aperture che mettan foce nella vescica, fuor- 
ché i linfatici, di cui essa è abbondanteinentfe , 
fornita, come può vedersi nella descrizione 
che ne fa il Dottor Watson nelle Transazioni 
Filosofiche: ma questi linfatici dell* vescica 
comunicano con quelli degPin test ini j»er mez- 
zo di freqnentì'iinastomosi, come lo ha dimo- 
strato Hewson: dunque i soli linfatici potreb- 
bero servire ad aprire una via diretta tra il 
canale alimentare e la vescica. Con vien però 
aggiungere, che l’esercizio di questa comuni- 
cazione non potrà aver luogo a meno che i 
linfatici della vescic« non agiscano inversa- 
mente, cioè a dire non già spingendo il fluido 
contenuto dai rami verso il tronco, ma por- 
tandolo dai tronchi verso i rami; ciò che co- 
sti lai tee il moto retrogrado dei linfatici che 
Darwin ha preteso di dimostrare, e che sa- 
rebbe la sorgente, finora ignota, di molti fe- 
nomeni importanti nei sistemi viventi e fre- 
quentissimi in diverse malattie. 


Pag. 177. E per chi furono egualmente felici quelli che le trattarono con metodo egua- 
le al mio l . , » ’ > 


Oltre del mio amico Dehò e del Dottor Maz- 
zini, de qoali ho fatta altrove meurione, ri- 
cordo specialmente il dottor Ferrari, uno an- 
c h ‘esso degli allievi cu» temporanei miei, di 
cui si onora la scuola di Pavia; ed il Dottor 
Moni, Medico Lucchese, uomo assai colto nel- 
la sua professione, e pratico felice. Con que- 


sta occasione rendo anche giustizia partico- 
larmente ad un vecchio medico Genovese, di 
cui ho dimenticalo il nome, e che nella Con- 
sulta tenuta dinanzi alla Commissione di Sa- 
uilk, alla quale fui invitato, parlò saviamente 
assai di questa felibro, non perdendosi in <!>- 
scotti vani, ed in accessori unitili; ma indi- 



s rancio con precisione il metodo curativo da 
esso adoperato, che era il metodo antiflogi- 
stico, se non purissimo, almeno rolla minima 
alterazione, per quanto mi sovviene; col qual 
metodo avendo trattato mollissimi ammalati, 
uno soltanto fino a quell'epoca egli ne aveva 
perduto. Sarebbe poi slato desiderabile, che 
nell'occasione di quella consulta i medici del 
paese, parlando in generale, avessero avuto 
il coraggio di sacrificare alcuna piccola dose 
d'amor proprio, e d'elichetla prolessionale, ni 
bene dei loro concittadini. Quando la Com- 
missione di Sanità, diretta da zelo veramente 
filantropico, dimandò di concentrare i lumi 
di tutti perchè meglio servissero alla direzio- 
ne di ciascheduu individuo, fece una dimanda 
savia c necessaria, alla quale, a parer mio, 
non si corrispose con altrettanta lealtà e pre- 
mura con quanta s’avrebbe dovuto corrispon- 
dervi. In vere di limitutsi à suggerirle quelle 
solite, e solitamente inutili cautele di preser- 
vazione, trascurando quasi allatto tutto ciò 
che riguardava l’indole della malattia e il 
metodo curativo, bisognava primieramente 
occuparsi di trovare appunto e suggerire que- 
sto metodo curativo generale ch'essa diman- 
dava. Ed io udii veramente con sorpresa im- 
pugnar la possibilità dell avervi un metodo 
curativo generale in una malattia che non 
poteva negarsi epidemica; colesla impugna- 
zione d'una verità conosciuta non fece punto 
onore nè ai lumi medici, nè alla filantropia 
degl’impiignalori. Dove non regna, come per 
mala sorte non è infrequente il caso, Ira i 
professori dell’arte, buona intelligenza e do- 


v uà? 

edita reciproca, e nmor vero dell’umanità, io 
consiglieri un governo, o una commissione di 
sanità, trattandosi d’epidemia, a guardarsi 
bene dal dimandar lumi e provvedimenti* ad 
assemblee mediche numerose, ma piuttosto 
inlcr|>eliure individualmente per iscritto tutti 
quelli, che per estensione pratica e per dot- 
trina si giudicassero poter somministrare i 
fatti più genuini, e le nozioni più utili. Que- 
sti fatti o queste nozioni affidate poi ad uno 
o a pochi, ma bene scelti, e veramente capaci, 
darebbero senza dubbio un risultato, su cui 
fondare un metodo curativo giusto e gene- 
rale, da rendersi pubblico per universale 
istruzione. Se dopo lutto questo ci avessero 
tuttavia dei medici Unto cocciuti et! ignoranti 
da continuare nei loro melodi erronei; e de- 
gli ammalali tanto sciocchi e pregiudicali da 
farsi tuttavia curare da siffatti medici, il go- 
verno avrà sempre adempiuto alle parti sue, 
e per quanto da esso dipende nvià in ciò hu- 
stanternenle provveduto alla pubblica cala- 
mità. E credo poi che dopo un simile provve- 
dimento sarebbe assai scarso il numero dei 
medici ostinati, e ancor più scarso il numero 
degli ammalali che volessero affidar a costoro 
la salute e la vita. Che se a questo mio divi- 
samene si voglia opporre, che il governo, 
facendo per avventura una cattiva scelta, di- 
verrebbe autore di danno gravissimo; io ri- 
spondo che m’intendo di parlar d’uu governo, 
che abbia il primo e indispensabile avvedi- 
mento, quello di sapere scegliere in ogni cosa 
uomini alti all'uopo e meritevoli di tutta la 
confidenza. 


Pag. 188. Fortunatamente Vammalato. che da gran tempo aveva molta confidenza it s 
me, e erte mi vedeva tranquillo sul suo stato , non gli diede retta. 


Avendo avuta occasione di rivedere l’am- 
malalo, che fu il soggetto di questa osserva- 
zione, l’ho inteirogato nuovamente sul pro- 
posito dell’avere o non avere presi medica- 
menti dal medico di cui parlo. Egli mi ha 
confessato ora quello che il timore che io lo 
abbandonassi gli fece lacere allora. Prese re- 
almente una medicina prescrittagli da quel 
medico, e fu una emulsione ilei cosi delti se- 
mi freddi roH'aggiunla di non so quanto lau- 
dano; il cui elicilo fu una smania gravissima, 


e una specie di ebbrezza durante la notte; 
cosa che agitò assai chi lo assisteva, e per cui 
gli fu fatta trangugiare una gran quantità di 
brodo lungo tepido, che eccitandogli un vo- 
mito abbondante lo liberò dalle angustie in 
cui si trovava. Cosi fu reso cauto a proprie 
spese; e se, per que'riguardi che doveva alla 
I amiglia che gli prestava assistenza, non potè 
Sottrarsi ad alcune altre visite clandestine del- 
lo stesso medico, non si azzardò più a fidarsi 1 
alle di lui prescriziqni. 


Pag. 198. Aveva inoltre una certa apparenta quasi lucida^ rimarcabilissima , special - 
mente nella lesta. 


Quest’apparenza della pelle, che non ha 
potuto a meno di non attrarre la mia atten- 
zione; il non aver osservate le urine giallo- 
scure, come soglion osservarsi negli altri it- 
terici; l’età dell'ammalato piuttosto avanzata; 
la mancanza d 'alcuna percettibile affezione ai 
fegato, sono circostanze, che collimano tatto 


ad indicar quella che Darwin chiama Paralisi 
del fegato. E particolarmente il lucido, o pel- 
lucido com’egli lo chiama, della pelle, quasi 
simile al colore giallo-pallido, trasparente dei 
bachi da seta giunti all'ultimo periodo del 
loro accrescimento, è quello, che, secondo 
lui, distingue a primo colpo d'occhio questa 
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maialila all'itterizia ordinaria, e da qualun- 
que altra affezione del legato. Questa para- 
lisi del legato, ossia inoperosità dei vasi se- 
cretorii di un tal viscere ad eseguire le loro 
funzioni, egli la fa dipendere appunto o da!- 
l’iiso eccessivo continuo dei liquori fermenti- 
ti, o dall'averli troppo subitaneamente abban- 
donali, quando il sistema ne aveva contrat- 
ta rabitudine. Ma il metodo curativo ch'io 
ho adoperalo replica temente, e con buon esi- 
to, prova Tuna delle due cose, cioè o che la 
malattia da me osservata non era la stessa 
di quella di cui parla Darwin, non ostante 
la grande conformila dei sintomi di amen- 
due, o che, quando Jo slimolo eccessivo produ- 
ce malattia, massimamente pronta e grave, 
la legge dell'abitudine non ha altrimenti al- 
cun effettive convien debilitare generosamen- 
te, non ostante che l’ammalato fosse accostu- 
matissimo all'uso giornaliero ed eccessivo de- 
gli stimoli. Così, iu tanti casi di febbri si e- 
nithe gravi, ho sempre visto, che, durante 


la diatesi morbosa, non solo gli ammalati, 
accostumati anche a stimolarsi moltissimo, 
sopportavano senza danno, anzi con vantaggio 
un metodo debilitante proporzionato alla dia- 
tesi stessa, ma provavano anche danno evi- 
dente dall'uso in tempestivo degli stimoli per- 
sino nella convalescenza. £ veramente i due 
casi, che Darwin riferisce di questa da esso 
chiamata paralisi del fegato, furono cronici, 
nei quali per altro pare che adoperasse un 
metodo stimolante, oencbè misto; però inu- 
tilmente, poiché amendue ebbero a soccom- 
bere. 

Del rimanente non andrebbe forse lungi 
dal vero chi avvisasse essere questa paralisi 
del fegato assai lontana dal potersi dimostra- 
re come una realità; e il metodo curativo, 
ne fosse pur anco felice l’esito, non essere ar- 
gomento dimostrativo nè della paralisi, nè di 
altra partirolar affezione; ma soltanto esserlo 
della diatesi, quando sarà stalo ordinato se- 
condo i giusti principj. 
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L’esantema pelacchiale è Ira lutti gli esan- 
temi il più frequentemente osservabile; la di 
lui storia però, lungi dall'essere la più com- 
piuta, è anzi la più imperfetta Hi quella d'o? 
gni altro. Troviamo assegnata dagli scrittori 
un 1 epoca, nella quale dicon essi che per la 
prima volta comparisse la petecchia in Eu- 
ropa, cioè nel i5o5, portata dall'Isola di Ci- 
pro, o da altra delle finitime regioni orien- 
tali, ali 1 Italia nostra, donde poscia si spar- 
gesse di mano in roano per gli altri paesi 
£ uropei ; e che perciò appunto non se ne 
vegga falla alcuna menzione presso i più an- 
tichi medici, non escluso Ippocr.ile. Ma negli 
scritti d'ipporrate vediamo notato: Populei 
parva, et non prò dignitate rationis exere- 
tionis morbo rum, et statim rursus evane- 
scente* (i) — Populee cum sudore, rubra, 
rotonda , pan ce velut vari permanebant , 
non abscedtbant (a) — Postula nigra (3) — 
Populee sudorosoB (4) — Pus tu la, squame ?, de- 
Jluivium capiilorum eie. (5) — Fu stuia ex 
lass ito d ini bus non calde fortibus perveniunt 
od septimam livida (G) — Aspretudines in 
cute mi/ iacea, culicum morsibus maxime 


simile s, non vai de pruriginosa^)— F ebrei... 
ah a i ubicando.’ vai de. Alia valde pallida. 
Alia livida , et alia id genus (8) — Corpus 
velut a culicibus rompo nclutn (9) — Cutis 
sub pilis interpunefa . . . Octava appare boni 
velut culicum morsus (io) — Kuphr onori sfi- 
lio postula velut a culicum morsu (u),* c<l 
oltre questi, altri cenni vi si possono pur 
trovare di macchie e pustole cutanee nelle 
febbri. Ora io uon dirò già che tutte cosi fal- 
le eruzioni abbiano a tenersi in conto di pe- 
tecchie , dimanderò bensì cos'altro possano 
essere, se non petecchie, quelle descritte «el- 
le ultime tre citazioni? Le pustole nere poi 
eie lìvide, e quelle febbri pur esse cosi det- 
te lìvide altra idea non saprebbero destarci 
se non quella o di petecchie livide, o di vi- 
bici, che in sostanza non differiscono dalle 
petecchie fuorché nella grandezza . E per 
egual modo le febbri rubicundee valde , se 
non indicano la scartatimi, certamente non 
hanno altra più acconcia indicazione di quel- 
la della petecchia rubiconda , che appunto 
dal colore i moderni chiamarono porpora, e 
febbre purpurea. È vero che quelle denomi- 


ni De Morb. Poptil., lib. /, sect. II. L'edizione di cui mi valgo è quella di Hallcr 
•n Artis raedicae Principes w. 

(а) Ibid. JEgrot. II. 

(3) Ibid. JEgrot. IX. 

(4) Aphtr. XXI, sect. III. 

(5) l)e Morb. Popul^/M. II, sect. /. 

(б) Ibid. Lib. ir,pag. 255. 

( 7 ) Ibid. Lib. Il, sect. III. 

(8) Ibid. Lib. VI, sect. I 

(9) Ibid. Lib. VHypag. 35 1 , 

(»o) Ibid.,jxtg. 353. 

(u) Ibid.,pag. 3Go, 
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naie populee, ne’pflim due casi, parrebbero secondo che altri vollero, alle materie esere- 
piuttostn doversi aie MB f f al Pesa ulema mi- inentizie; e riporla le descrizioni «li tali feb- 
gliare, al quale poi fuori d'ogui dubbio ap- bri lasciateci da certo Eurifone, e da qucl- 
prlengono le a^rr/u^/nrf,rliewno persine V Ippocrate juniore che vìssequahheseco- 
mrat t frizzate dalla somiglianza loro alle gra- lo dopo il veccbio di Coo. Merita d’essere 
ila del miglio come si caratterizzano tuttavia consultalo ed il luogo di Galenoove si legge 
oggidì,* ma snelle delle migliar! ci si vorreb- questa citazione (3), e quello analogo fra le 
Le dar ad intendere che comparissero in Eu- opere del vecchio Ippocrate (4), dove trovasi 
ropa non prima del i 6 f> 2 , e si diffondessero anche questa, benché notoriamente non sua. 
da Lipsia, quasi come da pi ima origine. Ba- A me frattanto, nel leggere quelle descrizio- 
sta d' Ippocrate ; e soltanto giovi avvertire ni. non sovviene d aver veduto cosa che più 
che nulle munta se non tutti i libri ora « il «li vi somigli di quelle eruzioni petecchiali cosi 
hanno»! fra i riputati genuini «li lui; tape- copiose e confluenti, che quasi non lasciano 
rocche una certa uulichiià remota della c«>sa, s otgere inlerslizio di cute libero: tale fra 
e non l'autorità sola della persona, è quella, gli altri mi si offrì il soggetto delFosserva- 
di cui ho d'uopO’aN’ìh tento mio. zione Xfl riportato nella Storia. Cosi pure in 

Galeno pur esso in più luoghi fa menzione «-erti più gravi casi ed in robuste persone la 
di esantemi febbrili, che possono dare qual- faccia appare come tumida e d un colorito 
che ragionevole sospetto di petecchie . Nel tendente al rosso livido; gli occhi sono pro- 
romrnlare t* Albi ismo d* Ippocrate Lata pu- lamenti, sanguigni; lo sguardo feroce; lalin- 
stu/ae non vai de pruriginoso! sunt (i), distili- gua e le labbra pavonazze; i denti anneriti: 
gue i tubercoli dalle pustole , e di nuovo tutte apparenze le quali mi paiono acconci»- 
queste in quelle che s'alzano, e in quelle che mente descritte col dire — labia quali a ei 
rimangono pian c. Pus tuia nonnulla subii- qui mora comedi/; otulorumqae albti livida; 
nirs ocu fu i nnn tur" alia; humiles lata spar- videntaue ^guomodo qui fi r angui antur ecc. 
guntur. Altrove ( 2 ) ricorda le pustole osser- Mi si <lir 6 di Galeno, come si può anche «lire 
vate in una epidemia pestilenziale, e parti- d’Ippocrate, aver eglino descritto febbri pe- 
colnrmenle quelle d'un giovane che n’ aveva stilenziali non già petecchiali; per qual 
lutto coperte, il corpo: e poco dopo soggìu- cosa quelle loro non hanno a riputarsi vere 
gne: Atqtu rum ita jam vacuati essent qui petecchie come le nostre . Ma la petecchia 
e va suri erant, iis pus tuia quas exant /ternata fu sempre ed è tuttavia compagna della peste, 
voctint, nigi a loto corpòre, confestim multa ore questa regna; e 1 aver noi la petecchia 
a->pàrucrurit , ulcerosa: quid tra plurimis , senza la peste non vuol dir altro se non che 
omnibus certe ficca II qiul per altro, sappiamo tenerci lontana la peste e lasciamo 

sebbene da qualche r.igguanlcvole scrittore andar vagando la petecchia.^ 
sia francamente interpretato come bulicante f T n passo «1 Àezio, che a giudizio di Friend 
petecchie , va soggetto per questo capo a scriveva sulla line del quinto o nel prinri- 
gravi eccezioni; imperocché «li cotesti esanlc- pio «lei sesto secolo, è il più chiaro eli tutti 
mi alcuni passarono in ulcere, gli altri mo- fra quanti si possono citare di medici greci, 
strarono una certa superficie aspra e Scabbio- nell indicare I «:sanlema petecchiale. Nel Ca- 
sa, e si dissiparono scagliandosi lo cute, ciò pltolo, eh egli intitola Pustularum in teòri- 
che nòti fanno le petecchie. È bensi mollo bus curati o, si esprime cosi: l erum in pria- 
più ragionevole il dare questa interpretazio- cipiis febrium non simpliciorum, sed a pra~ 
ne a quanto egli Scrive cementando quelle co- vis humoiTbus ortarum, circa tot/irn corpus 
SÌ «lette febres livida dlppocrale.che ho pur exoriuntur vibices sìmi/es culìcum mnrse- 
arldot to' poc’anzi. Ivi égli fa notare come bus; in malignis autem et pes fileni ibu ? Jc- 
questo color livido, a senso. cTIpporr» te, vuol- bribus exu/ce/ antur, quadum ad carbuncu- 
si riferir* alla superficie 4<d corpo, nè già, lorum speciem accedant (5). E ponendo cucii- 

(*) Aphor sect. FI, n. IX. Gal. Cnmment. VI. 

( 2 ) Ile Melh. mcd ./iZ». V, cap. XII. 

(3) Gal. in Sect. Epid. Hip. Comment. I. 

(4) De Morb., lib. Il, cap. XXVII, tom. III. v 

(5) Aetii Tetrobil. lì. Semi. /, cap- CXXIX. La traduzione latina di cui mi valgo 
è quella pregevolissima di Giano Cornarlo , il quale traduce pusiulac dove il greco dice 
sempre exnnlhemala, che letteralmente in tutta chiarezza di significazione vuol esser tra- 
dotto efflurcsccntiac fieramente il vocabolo latino pustulae nei secoli addietro si trova 
adoperato indifferentemente per esprimere sui delle macchi uzze piane, sia dei biforcai et ti 
della cute , e lo stesso Felice Pioterò , che è stato uno de' primi a distinguere e denominar 
malattie con maggiore accuratezza, ha introdotto la denominazione di pustole tanto nelle 
Discolorai ione», quanto nelle Ezluberantiae, anzi più sovente in quelle che in queste. Ma 
Sauvages. avendo forse voluto attenersi più strettamente a Celso, ha definito le pustole 
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te a quanto soggiunge poco dopo, cioè clic te - 
quuntur ad pustulos febrium malignila ! ; et 
plerumque etiam animi deliqui a; e al metodo 
curativo di cui si vale: At Pero patinine W- 
bices referente! curanlur vena tediane in 
principio, si ni! ni impedì crii. Solerli enim 
reVersae intra corpus periculum afferre , si 
non per vomii um ani per al vum acrimonia 
secednt , si potrà egli negare di riconoscere 
('esantema petecchiale, e alcune delle prin- 
cipali vicende che suole avere, e il giusto 
metodo curativo che gli compete? Se |*»i si 
ridetta che Aezio fu raccoglitore di molte co- 
se scritte da altri primi di lui, e da lui at- 
tribuite ai respettivi autori; c che il Oipito- 
lo, a cui allindiamo, «intitola preso da tro- 
golo il medico, il quale deve aver vissuto 
prima di Galeno, si converrà aver noi , nel 
passo citalo, un altro Ira i Greci ancor più 
antico osservatore deiresentema pelci-chiale. 
A questa ragguardevole autorità d Aezio it 
nostro dottissimo Borsieri avrebhe sicura- 
mente ceduto c riconosciuta ]*antÌchità della 
petecchia, se non che si comprende averlo 
trattenuto il vederne descritta la rassomi- 
glianza alle morsicature delle zanzare, anzi 
che a quelle delle pulci. Nè v’ ha dubbio rl«e 
lo scrittore greco diceohiaramente «Ielle zan- 
zare, imperocché sla scritto Kwvw^ e- non 
già yfr j).\cc,e fa meraviglia come Limi abbia 
tradotto a dirittura morto di pulci', e più 
di lui fa meraviglia come l'abbia intesa così 
anche Friend [ter altro versatissimo nella 
lingua greca (»). Ma e perchè la petecchia 
si crederebb'ella male assomigliala alla mor- 
sicatura della zaozara? È ben vero che que- 
sta morsicatura sulle prime lascia dopo di 
sè una tumefazione notabilmente estesa al- 
l'intorno; ina la tumefazione svanisce dopo 
certo tratto di tempo, ed allora rimativi sol- 
tanto una macchiuzza ristretta al luogo fe- 
rito, la quale può con tutta prorietà addursi 
come cosa che s'assomigli alla petecchia. Al- 
tronde, se la descrizione d'Ae/io vuoisi ri- 
feribile a quella prima epoca della morsica- 
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tura quand’ è ancor tumida la cute, non si 
potrà poi combinare con essa I' espressione 
latina vibice * ottimamente corrispondente 
alla greca fi., lumi , con cui s* intendono 
certe lividure «Iella cute, come quelle pro- 
dotte da urti o «la percosse, e rhe veramen- 
te sono macchie pinne. Fiu ancora, trascor- 
rendo tulio il mentovato Capitolo si troverà 
che, ovunque l'Autore intese di accennare 
esantemi prominenti, si spiegò colla massima 
chiarezza; e co»ì disse Fiunt enim aliqunn - 
do pustul a rotando r, inee/uales , subalbida 
aut subrubroe , curri elevatione carni s, aut 
varie timi Ics; e pochp linee dopo Air ani» ni 
deteriore! sunt [pustola ) livida, nigrte et 
umidir. Non è dunque presumibile che aves- 
se voluto parlare d'esantemi prominenti do- 
ve non solo non ae» ernia prominenza, ma «lo- 
ve anzi addita un carattere che chiaramente 
la esclude, com e quello «Ielle vibici. Ora, un 
esantema che non è prominente, ma che pu- 
re somiglia alla macchia lasciala dalla mor- 
sicatura della zanzara , che compare nelle 
febbri «li mala indole, e che si sparge per 
tutto il corpo, e qui tuli talora subito scom- 
pare, noti saprei certamente « «piai genere 
s’avesse ad attribuir* se non vogliasi a quel- 
lo della petecchia. Nell’esame di questo f»as- 
so il giudizio «li Borsieri fu. probabilmente 
sopraffatto dall’ autorità di Mercuriale, uno 
de 1 più eruditi conoscitori de’rowlici greci, il 
quale descrive le petecchie , o mae« Ine pe- 
stifere rem egli le chiama, e poi soggiunge: 
Dixi sine tumore , a !]>9 rifate , atqu- etiam 
sudore . ut intelligatis mostrai maculai dij- 
Jerre ab i/lis , quas recenset Hipocrates a et 
5 Epidemiorum , quo in loco seri bit macu- 
lai appartasse simUes puncturis cu li cu m , 
quae pu telarne culicnm prneul dubio serri /ter 
Jiunt cura aliqua culis elevatione , et cura as- 
peri tal e (a). Ma olirà 1* accl imata diiTereiiza 
«fi tempo, per cui si giustifica ('addotta so- 
miglianza, non vuoisi oiumetlere che Mercu- 
riale scriveva nel secolo decimo sesto assai 
inoltrato, e che fu preceduto da due eccel- 


come fumar etti, i quali o suppurano nell'apice o vanno in croste; ed essendo questa il gior- 
no d'oggi l'accettazione comune di un tal vocabolo , giova avvertirlo , affinchè non s’ abbia a 
credere che il traduttore errasse grossamente , e che le pustole degli antichi scrittori e 
traduttori latini non possano giammai aversi in conto di semplici macchie cutanee. 

(1) Li ad. parlando <T Aezio , gli fa dir così — e«l Aczio espressarn nte «lifje che nelle 
febbri maligne appaiono sulla cute macchie piane rassomiglianti alle morsicature delle palei 
( flea-bites ) — Two Paperi On Fevers and /nfection Pop. /, pag. 87. 

Friend , portando dello stesso , e alludendo al Capitolo degli esantemi , dice trovarsi 
ivi descritte: eruptiones cuticularcs cu juseunnpie generis, quae ve! fel»ri superveniiint. vel 
buie ah inilio junguntur : eae praesertim quae prnrilum rnovenf. et in cute pulirmi» morsi- 
bus siiudes eùìorescunt; e si noti che il - quae prnriturn .moveni — è talmente fuori di 
luogo che non corrisponde nè all' intendimento dell' Autor greco , ni alta esatta traduzione 
del Cornario. Friend, Hist. Med., pag. ai. 

(2) Traci al us de Macuiis pesiiteris. pag. 2, pubblicalo da uno scolare anonimo, che lo 

raccolse dalle lezioni verbali del maestro ; disgrazia toccala ad altre opere di questo va- 

lentuomo. .* 
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* lenti osserralnri.Nii’ola Marta veneto, e Gior- 
gio Agricola tedesco, i quali; come vedremo 
in appresso, ammirine videro estesamente e 
descrissero assai bene prima di lui la petec- 
chia, e non ebbero punto difficoltà di am- 
mettere una tale rassomiglianza sua alla mor- 
sicatura delle ianzare, e di riconoscerla de- 
scritta dagli antichi. Non ho potuto dispen- 
sarmi dall'indagare un po'minuta niente que- 
ste differenze d'opinioni e d'autori ih, sebbe- 
ne si tratti di cosa di per sè stessa cosVlieve; 
perocché, siccome quelli fra gli scrittori più 
av veduti, i quali negano l’antichità dell'esan- 
tema petecchiale, non hanno saputo valersi 
d'altra miglior ragione dell’esposta per esclu- 
dere il passo d * Àczio e con esso tutti tt'i 
analoghi d ippocrate, cosi l'insussistenza di- 
mostrala di una tal ragione renderà lutto il 
suo valore allosservazione d'Àezio e a quella 
d 1 * 3 4 Ippocrate parimente. 

Dagli antichi scrittori medici latini nulla 
potrebbesi ricavare di cui giovarsi in questa 
riceiva. Appena troviamo in Celso qualche 
breve e confusa menzione di pustole e di pa- 
}mlae , benché n’abbia trattato in disparte. 
Anzi egli non accenna neppure quali v’abbia- 
no febbrili e quali no; e parrebbe veramente 
che di febbrili non intendesse accennarne al- 
cuua, giacché, per guarirle, prescrive come 
primo rimedio mu/tum ambulare atque exer* 
ceri; e, si quid ista prohil^et y gestori (i). 

Qualche assai chiaro cenno troveremo ne- 
gli scritti degli Arabi, j»er vero dire non me- 
ritevoli di tutto Tohblio, a cui da lungo tem- 
po sono stali condannati » fronte di quelli 
de Greci e de’Latini. 

E incominciando da Rhazcs. il più illustre 
degli Arabi prima d*A vicenn», dirò anzi ch'e- 
gli descrive l'esantema petecchiale in modo 
da non lasciar luogo ad altra interpretazione. 
Annoverando i segni della siuoca si esprime 
con queste parole — si patienti hanc Jebrem 
ac cidi t snheth (canto) aut vigiline ob nudi am 
inqui etudi nem per leetttm. et venter est in- 
fatui , et sonar rum percutitur-, ut tyrnpa- 
aum , vel est molli injlatione non' cessante, 
et apparent in corpore pubcta misuta, sicot 
mobsus ppMCis, recede ab co. etc. (a). Se que- 
sta descrizione tal quale si legge in quest’Ara- 
bo si fosse Iella in Ippocrate, l’antichità della 
petecchia non sarebbe mai divenuta argomen- 
to di quistione nella storia medica. Ma sicco- 
me ne’secoli a noi più vicini, qnando l'osser- 
vazione incominciava a perfezionarsi e la pe- 
tecchia era già conosciuta, tanto andava pre- 
valendo l'autorità dei Groci quanto scemando 
quella degli Arabi, cosi questo fatto, notato 


dagli Àrabi più chiaramente rhe dai Greci, 
fn dimenticato; e la petecchia fu condannala 
non solamente a perdere il diritto all'anti- 
chità del secolo d'Ippocrate, ni» a quella an- 
cora dei secoli degli Arabi, e a non doversene 
trovar menzione fra gli scrittori prima del 
mille e cinquecento. 

Avicenna, descrivendo quella ch'egli chia- 
ma febris sanguini j, termina colTavrertire 
che, quando soluti o ventris non vai et. dein- 
de egreditur asaf viridis lata , proprie est 
de sigtiis mortis (3). La parola asqf, ovvero 
asef \ si traduce comunemente idpò>a\ti gre- 
co, e sudamen o papula sudatoria in latino; 
ma questa traduzione non può mai convenire 
al caso nostre. Imperocché delle pustole su- 
dorifere nè può mai dirsi che siano larghe, nè 
che tirino al color verde; bensì tali attributi 
appartengono sovente alle petecchie, e se ne 
trova menzione presso tulli gli osservatori 
di questo esantema. Riflettasi poi che in casi 
analoghi Razhes si è valuto indistintamente 
del vocabolo asef. \ e dell’altro poco dissimile 
alasef; del qual ultimo egli medesimo nel suo 
Synonlmailò la seguente spiegazione: punctus 
ruber ut pulicis morsus , et funi in omnibus 
membris , et pracipuc in oculis t tt cito rece - 
dunt (4). Non disputando ora intorno alle 
circostanze del comparir su gli occhi, cioè 
sulle palpebre, lo che non si verifica se non 
in rari casi e più gravi, queste sono pur esse, 
a non dubitarne, le petecchie, quali nè più nè 
meno voglion essere descritte «urbe oggidì. 
Ed il passo d’Àvicenna sarà tanto più dimo- 
stcntivo, e l'Impropria traduzione dell’oro/' 
in sudamen , nel caso nostro almeno, tanto 
più patente se riflet|asi inoltre, che questa 
cosi detta da lui febris sanguinis non solo è 
d’indole infiammatoria, perocché insegna a 
curari* con cacciate di sangue e copiosa be- 
vanda d’acqua fredda; ma ch’ella è anzi evi- 
dentemente delle esantematiche. Imperocché, 
dopo d’aver avvertito il tramutarsi talora di 
questa febbre o in vajuolo od in morbillo, 
i nnoverà fra gli altri i seguenti sintomi: ros- 
sore della faccia e degli occhi, c lagriinazione; 
infiammazione delie fauci e delle tonsille; so- 
pore o delirio; meteorismo ilei venire, da cui 
pervenir sic ut vox tympani. 11 qual ultimo 
sifiloma specialmente, ed inoltre tutti quelli 
rosi detti gastrici, ben sanno gli osservatori 
come più assai che alle altre malattie acute 
esantematiche sognano andar compagni alla 
petecchia. E non si creda poi che questa feb- 
bris sanguinis si risolva sempre in vajuolo 
od in morbillo, poiché Tulio e l'altro di que- 
sti esantemi, ed insieme le febbri pestilenti 


( 1 ) Celso , Hb l r . cap. XX/ 7 ///. i5. De puslularum geueribus, 18 De Pupulis. 

(a) Coni incili. XVII. 

(3) Lib. IVtfen. /, trarr. JLÌ , De Ecbre Miiguinis. 

(4) libasi* Synonim», alla parola Al isei. 



ottennero nello «tesso libro il loro trattelo 
apixmto, e<l ili questo luogo non altrimenti 
si rammentano che'rnme cose acci deh tali. 

Wè questi «lue soltanto, i quali possono 
aversi in conto di luminari fra i medici arabi, 
ma altri ancora e più antichi, come sono 
Isacco e Serapione, l’uno nel sitioeo ex putre- 
dine sanguinisi e l’altro nel sinoco qua est 
febris sanguinea, tutti nomi corrispondenti 
alla febris sangui nis d'Àvicenna e degli in- 
finiti copisti e commentatori di lui, fanno 
menzione di macchie ed eruzioni cutanee li- 
vide, nere, violacee; Tapparizione loro è an- 
che indicata contemporanea all'angustia ed 
inquietudine somma tlcll'animalalo. al meteo- 
rismo del ventre, alle evacuazioni alvine sen- 
za sollievo; che sono appunto i sintomi notati 
da Rhazes e da Avicenna in parità di circo- 
stanze. 

Ma con questi due grand'uommi si può 
dir che perisse l'onore della medicina araba ; 
e ne' quattro secoli consecutivi, ferrei secoli 
veramente dell’umano ingegno, parte fu di- 
menticato e parte corrotto lutto quello che 
s'avea avuto e dagli Arabi e dai Greci; Pa- 
strologia giudiziaria, una logica barbara ed 
una lingua che le lien tenore, una insensata 
riverenza all'auto: ità , una maniera d'osser- 
vare quale poteva esser quella risultante «la 
così pessimi elementi, ecco a che fu trascina- 
ta la medicina pel lungo per io lo di quattro- 
cento anni; pcrio«loche ha |>oi esercitato gra- 
ve e durevole influenza ne’secoli venuti dopo. 
Perciò gli osservatori, che uppena dopo il 
mille e cinquecento incominciarono a mo- 
strarsi un po'più attenti e giudiziosi, videro 
bensì e caratterizzarono questo esantema sui 
generis, ma o ripularonlo «l 'affai lo nuova aj>- 
parizione, o, meglio che negli scritti «legli 
Arabi vollero trovarlo i» quelli de Greci e 
specialmente d’Ippocrate, ove anzi, come ab- 
biamo accennato, se ne trova indizio assai me- 
no chiaro: e filialmente poi col laudar «legii 
anni l’opinione comune si attenne all’epoca 
ed all autorità di Frarastoro, riputalo il pri- 
mo che abbia fatto chiara commemorazione 
di questa febbre nel secolo decimo sesto, al 
principio del quale si assegna la comparsa 
della prima epidemia petecchiale in Europa. 

Innanzi però d'entrar nell'esame di que- 
st'epoca, giova riflettere alquanto sulla po°a 
importanza data dagli antichi medici agli 
esantemi in generale ed a questo in parlieol.tr 
modo; oud’è poi avvenuto, ciré, anche aven- 
dolo visto, ce ne hanno lasciata si equivo« a 
memoria. per alcun raro cenno tallone qua e 
là alla stuggita. Ippoctaie, e dietro l'esempio 
di luì tutti i Greci, nel ('osservai e i fenomeni 
delle febbri ebbe in mira privici palme» te le 
crisi, i segni conducenti a pi Alò le, i luoghi 
per coi dovevano, farsi* la materia « he si do- 
veva esp llere; quindi, laddove rammeuU 
Rjsom Opel e 
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quelle certe papuìae parane, nel primo degli 
Epidemici, avverse ch'elleno non erano prò 
dignitafe rationis exeretionis morborum , , 
cioè a dire che non corrispondevano, secondo 
lui, a quel che avrebbe iui|>or(alo l'evacuarsi 
per esse la materia morbi fica; c la medesima 
avvertenza piu volte ripete in casi analoghi. 
Ma* se v'è escuterai», a cui questa taccia ip- 
(Kicratica possa singolarmente convenire, si 
è appunto la petecchia, la quale perciò non 
poteva meritarsi molla attenzione per parte 
d’un così fatto osservatore. A questa .circo- 
stanza aggiungasi quest’alt re, e sono: l'irre- 
golarità della comparsa deMa petecchia, irre- 
golarità di gran lunga maggiore «li quella de- 
gli altri esantemi; la fugacità molla di essa; 
la leggerezza dell'alterazione in che consiste, 
talora difficilmente visibile alIVchio indaga- 
tore; la nessuna traccia che di sé lascia nella 
cute quando scompare; il limitarsi che fa be- 
ne spesso a certe parti del corpo te più ri- 
scaldale, le meno esposte, ove si sviluppa di 
preferenza; l’assoluta mancanza della petec- 
chia, benché la malattia sia [>etecchiale, cir- 
costanza piu frequente in questo che in ogni 
altro esantema, ed in questo esantema stesso 
più frequente assai di quello per avventura si 
creda; ecco uua serie d'ostacoli che ne rendo- 
no l'osservazione dilicala e sfuggevole oltre- 
modo. Si dilicala sazie sì sfuggevole che più 
volle ho dovuto maravigliarmi al veJcr io 
stesso febbii jietecchi.-ili, e con petecchie vi- 
sibili, eppure inosservate dai medici, a 'quali 
non era caduto in animo di cercarle neppure 
in uni lunga serie d’ammalati, che loro si 
erauo offerii. Parlando poi degli Àrabi, ei fu- 
rono veramente uu po’più avveduti dei Gre- 
ci iu rispetto agli esantemi febbrili; impei om- 
elie avendo sempre dinanzi agli orchi i «lue 
più cospicui, il vajuolo ed il morbillo, ed es- 
sendo loro famigliare assai la stessa peste con 
tutte le affezioni cutanee che ('accompagnano, 
dovettero necessariamente accostumarsi a 
prestare nelle febbri alquanto maggiore at- 
tenzione alle efflorescenze «Iella cute. M i que- 
ste efflorescenze nou furono mai in mente lo- 
ro qualche cosa di essenziale, nè quanto a co- 
stituire la malattia, uè quanto a caratteriz- 
zarla. L'oggetto, di cui s'occupavano pel pri- 
mo, era la febbre in tutti i suoi sintomi e 
ne'suoi periodi; chè del resto o nella febbre 
comparisse il vajuolo od il morbillo od altre 
affezioni cutanee e gl.mdul.iri, queste non 
erano per essi differenze di molla importan- 
za ; il moihilio era consideralo come cosa che 
dal vaj'iolo non differisce se non per gradi 
d'intensità minore; e tanto il vajuolo, quanto 
il morbillo nella massima intensità loro era- 
uo considerali come morbi pestilenziali. 11 
metodo curativo era sempre duetto aita leb- 
bre. in ogni caso riputala la medesima, e per- 
ciò trattala eoi ìneJcsinu sussidj. i refrige- 
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Vanti; e fin qui non avevano torto: ed i lóro 
metodi curativi furono guasti, anzi che per- 
fezionati nc’seroli posteriori, ed oso «lire per- 
sino a'tempi nostri, almeno presso il maggior 
rumerò de’mcdici. Con tu' lo ciò è sempre 
Aero che Posscrvalore preoccupato da cosi 
latte massime non può jienetrar molto adden- 
to nella esplorazione degli esantemi: non 
>uò stabilire le differenze loro specifiche, 
essenza loro propria, indipendente da qua- 
lunque alterazione spontanea, per dir cosi, 
«Iella materia organica, il modo con cui si pro- 
pagano imperturbabilmente gli stessi per 
contagio, e via discorrendo di tutti i loro fe- 
l'omeni. Non c dunque maraviglia se poc > vi- 
dero e poro ci lasciarono intorno a questa 
Materia gli Arabi essi pure; presso i quali, se 
irovìamo più chiara, c dirò anzi indubitata 
nozione della petecchia come macchia o esan- 
tema accidentale osservabile nelle febbri, non 
troveremo però mai che sia stata considerata 
nè come una causa, nè coinè un sintomo spe- 
ciale d’una determinata febbre di special ca- 
rattere., 

Così falla maniera di considerare un tal 
esantema, e quindi le denominazioni appro- 
priate di febbre petecchiale, punticolarejen- 
ticolare pies-o i medici italiani, i quali in ciò 
s'accòmodarono al linguaggio ilei popolo, e 
quelle di taberdete o tabar dillo presso gli 
Spaglinoli, di pourpre o fièvre pourpèe presso 
i Francesi, di Flekenjieler c Frieseljiebcr 
presso i Tede»rhi, sono tutte posteriori al mil- 
le cinquecento quarantasei precisamente, nel 
qual anno Fracasloro pubblicò il suo libro De 
sympafhia et antipatica rerum. De contagio- 
ne et contagionis morbi s et curatione. Fai Ci- 
ro come quest’ epoca, contrassegnata da un 
uomo di tallio sapere e di tanta fama, divenne 
il punto, a cui sai restarono ne 1 secoli dopo e 
negli mini a noi più vieini i passi degl’ inda- 
gatori; i quali non «'avvidero come fosse irt- 
] roprio il distinguere la determinazione che 
adora incominciava a farsi di un esantema 
costituente una febbre specifica, daH’osserta- 
vioiie antichissima benché imperfetta «IcU’e- 
santeioa «tesso, la qua’e, se mostra la imper»- 
zia degli anti< hi ossei valori, costituisce poi 
sempre la realità d*un fallo, della cui cogni- 
zione non si può negar loro In giusta lode. Av- 
vi però una incongruenza am be maggior di 
questa. Borsieri, comunque ti- ubante, ina tut- 
tavia inclinando all'epoca di Frarastoro, non 
ha potuto trascurare Giacomo de Parlibus, 

« he visse assai prima del mille cinquecento, c 
uci coment i ad Avviceli* fece non dubbio cen- 
no delta petecchia. Ecco dunque un testimo- 
nio del secolo decimo (piloto in Francia, men- 
tii l'autorità di Fracasloro in Italia non pro- 
cede più iti là del quinto anno del secolo do- 
ti) iVe’ Comcnti a B ver Lari e y Mei li od. s 


cimo sesto ; dopo il qual confronto, che è di- 
mostrativi», fa veramente sorpresa com'abbia 
egli potuto rimanersi dubbio e indeciso. Ma 
Giacomo de Parti bus non é poi nemmeno il 
solo, che nel secolo decimo quinto abbia te- 
nuto conto di questo esantema. Nicolò Nìcolr 
Fiorentino, non rammentato da Borsieri, e 
le cui opere sono stampate del 1^91, ma che 
era già celebre fin da! principio di quel seco- 
lo, nel suo libro De Febribui riporta intiero, 
nel descrivere la febbre sanguigna, il passo 
diRhazvs poc’anzi allegalo. È v-^ro che il dire 
un fatto soltanto per bocca d’altri non do- 
vrebbe costituir pruova dell’ essere stalo ve- 
duto da chi così lo dice; ma vuoisi ben anco 
por mente alla servilità del pensare propria 
di que’ tempi, quando, neiPaonunziare anche 
i semplici fatti e osservati e osservabili, si 
preferivano le altrui parole autorevoli alla 
osservazione e alla testimonianza propria; di 
modo che, se i pochi scritti medici di que’roz- 
z issi mi secoli a tessei o ad essere sfogliati di 
tutto quello rhc contengono in citazioni e 
squarci trascritti massimamente dalle opere 
de* più ventrali fra gli Arabi, qu.gli scritti si 
stringerebbero in poco men che nulla, o con- 
verrebbe dire di quegli scrittori ch'eglino non 
vedessero inai nulla cogli occhi proprj. Nè 
ques’o Nicoli fu già uno scrittore allatto spre- 
gevole, avuto riguardo alla infelicità dei tem- 
pi: egli si mostra qua e là osservatore e giu- 
dizioso; e di lui appunto dice Hallcr che fu 
non contetnnvndus auctor ... et qui multa 
ipse riderti (1). Ed ecco un Italiano conosci- 
tele della petecchia, e anteriore Hnch’esso 
alla pretesa prima epoca della comparsa dì 
quella in Italia. Ma più della incongnienza di 
Borsieri è sorprendente quella di Mercuriale 
nelPopera già memorata ; imperocché per 
Prilla parte egli consente che Giacomo de 
Partibus abbia chiarissi inamente indicata la 
petecchia, c dice di Rhazes sembrargli che 
l’abbia in tal qual modo adombrata per esso, 
condannando perciò il celebre suo antecessore 
Montano, che aveva sostenulo essere la pe- 
tecchia di nuova data ; per l’altra poi non 
vuole attribuirle grande antichità, e conclu- 
de.* sicuti e nini non su ut atti<juce y ita etiatn 
mea sententia non sunt ita receutes. , 

Questi brevi cenni serviranno, se non ad 
«Ilio, a far comprendere come strana, eyte 
disputassero intorno a questo punto alcuni 
de più celebri che scrissero dt>/o Fracasloro, 
e come poco siano attendibili le conclusioni 
loie». Dirò anche di più, ed è: che nelle asser- 
zioni medesime di lui si può facilmente rin- 
venire il di lui ingaiiuo, e trovar argomento 
«le! Fani it ili lì« anzi che della novità della |»c- 
teerhia, e iti li alia ed iu Europa; ina giova ri- 
portar iutiero il passo, che solo costituisce 

tud. med .. tom. ! I. p'*g 8Ji. 


tutta rantolili* di quello scrittore. Parlando 
di queste febbri dice; Cuntagiosae autem 
sunt , et idcirco natu/am pestilen/em so- 
pititi t* appellari autem sol ent maligne* imi gì s 
quarti pestilente s, rjuales ilice fuere, qua tin- 
nii i5o5 et i528 in Italia primurn apparite - 
re, celate nostra non prius notte, certis vero 
regionibus familiare s, ut Cypro et vicinis 
insulti , majoribus etiam nosfris cognite e, 
vnlgus ì entieoi as aut pnnticulnapprìlat etc.-~ 
Fraeastoro mori nel mille cinquecento cin- 
quanl.it re; scrisse quest'opera negli ultimi 
anni di sua fila,* poteva appena toccare i ven- 
ti all epoca della pretesa prima comparsa del- 
la petecchiale in Italia, quando non è presu- 
mibile che si fosse ancora addetinail'esercizto 
pratico; non fa alcun cenno d'aver egli slesso 
osservalo ai-ora il nuovo morbo ed esserne 
stalo tesi imonio, non cita alcuno che a quel- 
l'epoca ne abbia scritto, e al cui libro abbia 
egli attinto ; tutte circostanze dalle (piali par- 
mi potersi chiaramente inferire ch'egli non 
parla altrimenti che per voce vaga, non ap- 
poggialo ad alcuna valevole osservazione, uè 
ad alcuna rispettabile autorità. Ma queste feb- 
bri sono da lui riconosciute, e sono difilli, 
contagiose; regnavano notoriamente, e molti 
anni prima, mujoribus nostris etiam cogni- 
ta ?, nell'isola di Cipro e ne' luoghi vicini; Ci- 
pro e tutli que' luoghi vicini erano frequenta- 
tissimi specialmente da’Veneiiani per ragioni 
e di dominazione e di commercio, e ne' secoli 
più addietro erano stati teatro di guerre, 
d'incursioni, e per conseguenza di continua 
comunicazione col continente; or come mai 
supporre che l’ impostazione di un tal seme 
contagioso in Italia ed in Europa non si fa- 
cesse prima della tardissima epoca del mille- 
cinquecento cinque ? E quella seconda epide- 
mia delle febbri stesse che regnò nel mille 
cinquecento ventolto, vale a dire ventitré an- 
ni dopo la prima, non è ella un altro indizio 
che il contagio petecchiale, già di lunga mano 
introdotto in Italia, seguiva il solito stile dei 
contagi febbrili, quello ch'esso segue pur og- 
gidì, vale n dire di manifestarsi con violenza 
ed estensione straordinaria, per certe mag- 
giori opportunità che trova allo sviluppo e 
alla propagazione di tempo in tempo, rima- 
nendosi ueìl 1 intervalli nascosto e quasi per- 
duto, sì che gli osservatori poco esperti il 
credono nato di nuovo, quando non fa che 
desiarsi e inferocire ? Cosi e pers ino dei due 
contagi i più diffusivi, il vajuolo e la peste, 
in que' luoghi stessi dove regnano indigeni, 
,e vagano liberamente, non frenati per alcun 
apposito mezzo. Ora ammettendo che altre 


così falle epidemie petecchiali fossero o pur 
comparse ad intervalli più n meno lunghi n»*i 
precedenti secoli, bisognerà pur anche am- 
mettere che non v'ebbero più inetti secoli di 
quelli a ben osservarle c tramandarne memo- 
ria; e che quindi il voto è costituito da difet- 
to di osservazione, non già da mancanza della 
cosa osservabile. 

Ma alcuni anni prima di Fraeastoro la pe- 
tecchia, come malattia specifica, fu egregia- 
mente caratterizzala dal nostro milanese C ir- 
dano. Quest'uomo di vastissimo ingegno, a 
cui non mancò che un miglior secolo, ma che 
fu nonostante il sommo tra i medici suoi con- 
temporanei, diede a questa febbre il nome di 
ptilicuris morbus , ed avvertì che in Venezia 
fin d'allora chiamatasi con quello di petec- 
chie, ed iu Milano con oyllo di segni : due 
vocaboli, i «piali, sebbene d’origine volgare 
e di ambiguo significato, hanno sopravvissuto 
sì che I nno è diventato universale, e l’altro 
si conserva ancora nel dialetto del nostro po- 
polo. a fronte deH'appropmtissima denomi- 
nazione di Cardano, talmente obbliala, ch’io 
non la trovo ripetuta pur da un solo dei nu- 
dici venuti dopo. Nè fa maraviglia che fosse 
dimenticata la parola, imperocché la cosa 
stessa fu dimenticata ; e nessuna memoria fu 
serbata presso i me lici di Cardano che avesse 
descritta la petecchia molto prima di Fraca- 
storo. Ma quello che massimamente serve al 
caso nostro, si è il nou farsi da esso il benché 
minimo cenno della novità di una cotale ma- 
ialila. Egli accusa bensì l'ignoranza di quei 
medici che la confondevano col morbillo, e 
dimostra come l'efflorescenza che negli scritti 
di Rhazes si trova indicata col nome di bfac - 
eia, non era a tiri menti petecchia, ma mor- 
billo, e così è difalti; il che per altro nulla 
dimostra in favore o della novità o dell'anti- 
chità della petecchiali cui egli non entra a 
disputare. Ora l' Opera di Girdano, a cui si 
allude, «lev esser venula in Iure per la prima 
volta verso il mille cinquecento trentacinque 
tult'al più (i); Cardano scriveva adunque 
della petecchia sei o sette anni appeua dopo 
quella pretesa seconda epidemia petecchiale 
accaduta, giusta Fraeastoro, nel mille cinque- 
centi ventolto; scriveva dieci anni atmeno 
prima di Fraeastoro; la trovava già così co- 
mune fra di noi, che il volgo stesso le aveva 
dato un nome ; con tatto ciò non si facgva ca- 
rico alcuno d* indagarne l'origine particolare, 
appunto come non s' indagherebbe quella 
delle malattie, che, essendo comuni, non si 
credono d'estranea o nuova provenienza. Più 
poi di queslo argomento negativo vuoisi tener 


(i) Ho sotto eli occhi la seconda edizione, la quale è dedicata al Vescovo di S. Sepol- 
cro Filippo Archimi nel i5$5; ma nella dedica stessa l'Autore accenna com' egli avesse 
in animo di ristamparla fin nove anni addietro , sollecitato dallo stampatore che ave'' a 
*s>ut ' ita la prima edizione già da due anni: ecco come l'epoca della prima ed i zio te si può 
fissare al i535, o anche al i534- 
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conto «1' unii ragguardevole circostanza , la con precisione la comparsa in Europa già se- 
quale dimostro romc Cardano avesse fin d’al- eoli prima. Al a «lenoni inazione ili peste egli 
Ioni giustamente rolpito il carattere «li questa «là un assai largì» significato, e ne distingue «li 
malattia quanto ni periodi «Ielle ili lei .appari- tre sorta: a quella della seconda applica la 
zioni*, la qual cosa noti potè non essere il seguente descrizione «Ielle petecchie -• orìtur 
frutto o delle osservazioni proprie, o «li quelle pr (et e rea die plerumque quarto ve/ septìtno 
degli altri roesge a profitto, cu iu nessuno «lei in brachiis,Jbemoribus, pectore, dorso, /er- 
tine casi limitate alle due sole epidemie, ma tium pusrtiluruni genus varis simile: qnam- 
beosi estese a*l un buon numero. Avverte egli quarti ipsee quoque morbos vulgares » n se- 
rbe solis stati s temporibus' non singu/is an- quuu/ur , non tantum hai pestile ri tes febres : 
nis sarvit; ed è cosi infatti, almeno quanto al ea* pustulas atii propterea morsiunculas ap- 
manifcstaisi la petecchia in tale multiplo i là pel hi ut , quod pulitura , ce/, ut Hippocrates , 
«)' individui «la meritarsi il nome di epidemi- culicum morsi bus adsimiles si ut , olii tenti - 
ca. Ora, s'egli avesse veduto appena una sola cu/aSy quod. ut lenticu/ee. plerumque rubeant; 
di tali epiibonie, quella «lei i5ab (e non po- olii variculu's , quod ut vari sin/ bumi/es (a). 
Irebbe aver velluta se non questa, jierriò «die Or.» di colai peste appunto dice che — Ger-na- 
egli nacque del i5oi 'g e se lut l'al più avesse ni con flirtati su nt anno oc/igentesimo primo: 
u«lito di quella .tipi i5«>5, come mai avrehfie et iterata post anaos vigin/i: atque eeiam an - 
potuto non dirò uetorminare con verità, «-o- no millesimo aonagrsi aio octavo : Itali vige- 
n»’ ha fallo, ma venirgli soltanto in animo simo sepL/no sopra millesimutn quia gente si - 
questa costanza di coiupars j»eriod»«*hei’ mi/m: ter li, nnunduri intra septem et vigin- 

l’topo Cardano, ma tuttavia prima «li Fra- ti annos. Nel far questo annovero egli non ao- 
casloro. cioè nel i5^o, trovo fatta menzione ••etnia le tonti a cui ha attinto; ma siccome, 
della febbre petecchiale come malattia esseu- «la quanto riporla cavalo dalla storia antica 
zinlc «lai celebre Nicola Massa ( t ), quello sles- per raccogliere tutte le memorie lasciateci 
so che scrisse cosi sensatamente della luce ve- «f app arizioni ili pestilenze, si mostra fornito 
ner«?a appunto nuova a' suoi tempi, e «li cui di vasta erudizione e «li fino discernimento, 
Boerhaave diceva a'suoi allievi; Nunyunrn cosi non può rimaner dubbio che per le epo- 
A n ut ornici s et Medicis sutis laudatus Ni co- clic posteriori egli abbia consultato cronache 
laus Massa. qui semper vestros bibfiotbecas e memorie storielle de’ secoli bassi del suo 
niedicas ornare debet. Si comprende da qua n- paese, e « he tali epidemie di tale indole e a 
to egli tn-cenua che appunto a’ suoi, tempi in- tali epoche siano effettivamente vere, come 
cominciava a sorgere fra i medici l'opinione appunto lo è quella che nota deU'Italia, la 
della novità deHVsanteuia petecchiale; «lui- quale va a coincidere colla seconda di Foca- 
tissimo però negli antichi scritti «le'Greci e storo. DalPaver poi egli assicurato per osser- 
degli Arabi sostiene com'egli no lo abbiano vazione propria, che cosiffatto esantema non 
conosciuto e rammentalo, e gli Arabi priuci- è g'à compagno soltanto di cotesla specie di 
palinente, «'«piali dimostra singolare venera- febbri pestilenziali, ma che inoltre si vedein- 
zionc; ed egli jjoì ne parla non j»er voce «1- altre volgari malattie, si può argomentare co- 
lmi, ma p'*r amplissima osservazione propria: tue abbia veduta la petecchia non solamente 

et nos quotidie eas ( le petecchie ) in istis J'e- epidemica, rua bensì ancora sotto quell’ appa- 
bribus vidi mas , tametsi diversa nomina in retila che direbbesi sporadica ; apparenza per 
diversis regioni bus sortitee sini. E cerlamen- altro ingannevole, e che iuducc comunemente 
te non sembra probabile che chi ha osservalo in errore anche oggidì. 

cosi estesamente, e descrii lo e medicato cosi Terminerò queste indagini, le quali mi 
giudiziosamente le due celebri malattìe «li sembrano aver c«>rrispostn allo scopo mio an- 
qne’ tempi, abbia riconosciuto per nuova la cor più di quello che n’avessi avute d’uopo, 
malattia venerea, comparsa per la prima volta riportando un passo «lei Greco Attuario, ait- 
ili Italia nel i4<l4« e non avesse saputo ri«*ono- tcriore ai due ultimi citati, anzi vissuto sul 
scer per tale, quando pure lo fosse stata, an- finire appunto dei bassi tempi, vale a «lire 
che la petecchia, la quale, attenendoci alfe- verso il i3oo. Nell'Opera Methodo medendi^ 
poca «li Fracastoro, vale a «lire al i5o5, sareb- ove tratta iu un Capitolo separato De sudo- 
be comparsa per la prima volta in Italia stessa riimi et exanthematis quee in cute ejflore- 
uudi«‘i anni più tardi della lue venerea? scurita dopo d'aver accennali diversi esani c- 

Non v’ è poi alcuno fra gli osservatori mi, e veiameuie febbrili, come sono le mi- 
di questa malattia nel secoli» decimosesto, > ffliari e l'nrlicaria, assomigliala da lui. come 
che meglio «li Giorgio Agricola, medico e ben lo comporta la cosa, alle pustole fatte dal- 
naturalista riputai issi mo, ne abbia accennalo bollica o dalle zanzare, soggiunge; Noruiul- 

(1) La dedica ad una principessa Elisabetta di Sassonia è del tfijjo li titolo delio- 
pera è - Ni cobi Massae Veneti uri inni et mediciiuie do"toris Libft «le Febre pestileutiali, 
ac de Pestio iìs, M-..bi!IÌs, Variolis, Apostema ti bus pesti leni ialibus etc. 

( 2 ) Georgi i Agric dae De Peste libri trgs, art. iSòif- 


listerò rubini aut purpurea ( pustula* ) vel 
ctiam nig ree emergimi, qual e s ex pu/icum 
ci rnicumque morsibuS quo fidi e nobìs apparent; 
at pie ha r haudquaquam prom/e redeunt ; ut - 
potè qua* ex tenuìori pauciorique materia e- 
nascantur. Caterum ex rubri* deteriore* sant 
purpurea, et omnium pessima nigra ; quip - 
pe qua mortem plerumque denuncinnt (i ). — 
ftc più chiara descrizione della pecchia, nè 
che più di quesla tolga via ogni scrupolo qt*an- 
lo agii oggetti a cui è assomigliala; non si sa- 
rchi* potuto imagiilare. E certamente poi At- 
tuario non ne parla come di co»a nuova, ma 
Come ovvi* affatto insieme con tante altre. 

Concludiamo dunque? resistenza della pe- 
tecchia si può rintracciare sino a 11 V poca più 
remota delle memorie dell'arte medica; e il 
dire che la peUcchia comparve per la prima 
volta in un paese non è altro dire se non 
che quella fu la prima volta, in cui gli os- 
servatori abbiano saputo vederla, o voluto 
darne ragguaglio. E quando pure si ver i fi- 
ibi quesla novità di comparsa in un pae>e, 
dessa non proverà nulla più se non che la 
petecchia ha esistito dapprima in un altio; 
così un'ejioca determinata proverà necessa- 
riamente un'altr'epoca anteriore; nè v’è altro 
punto a cui arrestarci in questa ricerca, se 
non quello insormontabile segnato «lai limite 
stesso dell'umano intcndimen'o. Da ciò si 
comprende come siano e mal fondate e vote 
d’ogni utilità le distinzioni scolastiche co- 
munemente ammesse di questo esantema, e 
soprattutto quanto sia erronea e perniciosa 
hi qualità attribuitagli dell'essere spontaneo; 
imperocché l’animo dei medici preoccupato 
da ffueslo canone patologico si è tanto meno 
rivolto a tener dietro al trasporto e alla pro- 
pagazione del contagio; obhietlo che doveva 
essere il primo delle loro ricerche. Così l'Eu- 
ropa, che dopo una lunga serie di terribili 
esprimenti imparò alla fine ad assicurarsi 
per sempre contro la peste, chiudendo av- 
vedutamente le porte al contagio pestilen- 
ziale perchè non lo credette spontaneo, la- 
sciò poi sicuro ricello e libero corso aU'af- 
fine contagio petecchiale, perchè i medici 
finalmente noi riconobbero quasi più tale, 
e con sicurezza lo dichiararono bene spesso 
spontaneo nella sua origine. Se i lumi e la 
filantropia progredirono come in questi ul- 
timi secoli, le nazioni più colle si affrette- 
ranno una volta ad estirpare questa nostra 
peste; e i secoli venturi rideranno di noi che 
ce la serbiamo neghi! tosan ente in casa, co- 
me noi ridiamo dei Turchi e d'altri popoli 
orientali, perciò appunto che così fanno del- 
la peste loro. Gli osservatori medici voglia- 
no dunque incominciare a diffidarsi per lo 
nitno deH'attrihuila origine delle febbri pe- 
tecchiali alle varie cause traile dai cibi, dai- 

(l) Actuarius, De Methodo m f deridi, Uh. 


la località, dalle vicende ammosfariche, da 
tutto in somma, fuorché dal contagio; con- 
siderino che questa dottrina ecologica non 
ha in ultima umilisi altro fondameli io, se 
non quello ilei falli negativi, cioè a dire del 
non aver visto donde provenne il fomite con- 
tagioso depositalo nel luogo dello sviluppo; 
che tali lutti negativi portati seco, %e non 
hanno altro appoggio, una grave presun- 
zione di colpa del l'osservatore; e che questo 
avvenimento, il quale si è verificato tante 
volte nelle scieuzc sperimentali, si è poi ve- 
rificato nel modo il più luminoso nella fì- 
sica animale, sulla pietesa generazione spon- 
tanea, che fu per tanti secoli un errore del- 
le scuole, e di cui non havvi il più analogo 
a quello de contagi spontanei. Premuniti da 
queste avvertenze, ogni quali ulta accada loro 
di osservare una |*leichiale, né indaghino 
scrupolosamente la provenienza contagiosa, 
e quesla nel massimo numero dei casi non 
(sfuggirà alle loro indagini. Del che ho »o 
avuto, ed altri puie hanno saputo procurarsi 
per insinuazione una, in questi ultimi anui, 
tante e così chiare testimonianze, che non 
rimane più dubbio rosa abbia a dirsi in 
buona logica di quei rarissimi casi, ove ('in- 
dagine non riesrisse ad indicare l'origine del 
contagio petecchiale acquisito. Uua volta che 
i medici saranno d'accordo su questo parti- 
colare, e che l'origine contagiosa esclusiva 
della petecchiale sarà divenuta un fatto, di 
cui eglino potranno francamente anuuziarsi 
testimoni, le autorità sanitarie, che si ripor- 
tano ai loro consigli, ed i governi illumi- 
nati, che per mezzo di queste autorità ve- 
gliano sulla pubblica salute, si faranno sol- 
leciti di applicare al contagio petecchiale con 
avvedutezza e perseveranza le discipline li- 
mi tal tifi della propagazione d’ogni fatta di 
contagio. È vero che qi andò tali disi ipline 
non sieno messe in pratica universalmente, 
tome lo sono quelle contro la peste, non pro- 
durranno giammai il compiuto elletlo dell;* 
totale abolizione del contagio, cout ro cui las- 
serò dirette; ma è alliesì indubitato che si 
otterrebbe in ogni caso una pronta diminu- 
zione di propagazione; e per giudicare della 
grandezza anche di quesla così limitala uti- 
lità basti il poi niente, che la maggior parte 
delle epidemie, che vanno desolando tanti 
{>atsi tie'lenipi di guerra sgraziatamente cosi 
frequeuti, sono l'opera del contagio pelei - 
chiale, e che negli spedali militari e nelle 
navi esso è che produce per l'ordinario la 
porzione piu < onsiderevole della mortalità, 
ora solo, ora combinalo con altri Contagi o 
con altre cause morbose, e pei ciò sempre 
vestito «li diversi aspetti, ben soven'e non 
riconosciuto, ma sempre lo stesso, e sei» j re 
domabile oguiqualxoda vogliasi domai io. 

Vl,lib. i, cap. XXIII 



non male supporrebbe rbi paragonasse Pope- 
n» dei medici, nel contribuire al progresso 
«Ielle cognizioni «li fatto, a quella «li colui. 


che, prefiggendosi di far utile cammino a in- 
dagare sempre nuovo terreno, alla fine poi 
non avesse fall’ nitro che tenersi chiuso en- 


tro T antico bn ve spazio, calcando e rical- 
cando quel solo in direzioni capricciose, e 
non vi la$< landò alcuna chiara orma additan- 


te una giusta meta. 

Or che diremo noi se un uomo di schietto 


buon senso «la tutte queste considerazioni si 
facesse a conchiudere, che «li osservatori me- 
dici vanno soggel li ad ingannof^i gran lunga 
più di tutti gli altri osservatori delle scienze 
naturali, echeeglinosoli al paragone si paiono 
condannati a parlare ben molte volle a spropo- 
sito il linguaggio dcH’o.sser razione e dell r- 
sperìenza? Sia poi questo perchè eglino stes- 
si, mettendoci anche la miglior intenzione, 
s'ingannano, chi per difficoltà della «osa. chi 
per ottusità d'ingegno; ossia colpa la n«;n ba- 
stevole ingenuità onde il dubbio e il f*l»o e 
venduto per vero, non arcai le ora «li esami- 
nare. Beusì è da consentire che sarebbe prez- 
zo dell’opera l'indagare per quanto è possibi- 
le le principali fonti d'errore d'osservazione 
e di sperimento, in cui i medici s’avvengono 
nel trattare le singole malattie, e da cui na- 
scono le tante contraddizioni dei narrali esi- 


ti. E questo è appunto ciò, di cui offro un 
cenno brevissimo rispettivamente al trai la- 
mento della petecchia. 

i. La febbre petec chiale, a differenza del- 
la sinoca grave e delle infiammazioni acute, 
è malattia per lo più di poca diatesi al para- 
gone della mollo gravezza che mostra per al- 
cuni sintomi. A non entrare in più estesa 
spiegazione, che non è questo il luogo, e a 
non muovere questioni di parole, avverto eh’ 

10 non intendo «li dir alito con ciò, se non 
che a curare questa febbre, nella maggior 
parte dei casi, si richiede non molto valore 
degli opportuni riniedj; e al paragone minore 
«li quello che si richiede a curare una malat- 
tia infiammatoria febbrile, la quale offrirà ta- 
lora minore gravezza di sintomi ed amo mi- 
nore pericolo di esito. Or questa diatesi del- 
la petecchiale essendo dimostrala essere di 
stintolo, lo adoperarvi gli si i «itoli sarà un ac- 
crescerla senza dubbio, ma con tutto questo 
accrescimento si avrà sempre una’sninma mi- 
nore di quella che per «‘osiffat lo accresci mento 
si nviehhe in un» malattia già per sé stesi» 
«li molta dial« j si. Ed ecco in questa circostan- 
za un primo ostacolo, per cui all' osservatore 
poco avveduto o mal prevenuto verrà tolto 

11 potete agevolmente accorgersi della non 
convenienza degli stimoli die somministra, 
pere! dessi noti fanno a dirittura lauto e si os- 
servabile danno, quanto nelle puiee gravi 
malattie lUfiammutoi ie. E v ro che anche 
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nella petecchia crescerà unibilmente la dia- 
tesi, quando vi si congiunga infiammazione 
forte di qualche viscere, come accade talvolta 
del polmone, oltre quella più o meno lieve 
del cervello, la quale pur vi è sempre con- 
giunta, come dirò in appresso; ed è pur vero 
che in cosi fatto caso gli stimoli debbono dare 
più evidente indizio «lei l’essere dannosi. Ma I* 
osservatore, che dai casi più frequenti nou ha 
saputo desumere l'indole più comune di que- 
sta malattia quando è semplice, tanto meno 
può riuscire a trarre alcun lume dalle rireu- 
stauze della complicazione. E perciò mi è ac- 
caduto sovente (li vedere die non vi furono 
sintomi «li peripneuinonia, per quanto chiari 
e gravi, sopravvegnenti ad un tifò pet abbia- 
le, i qu«li valessero a far intraprendere il 
metodo antiflogistico, proporziona lumen te ge- 
neroso, a quel medico che aveva già da prin- 
cipio caratterizzata la malattia come tifo, e 
che ne riponeva l’essenza nella debolezza. 
Questa indole della petecchia, die ho dimo- 
strata da prima nella Epidemia di Genova, 
ho confermala da poi costantemente pel cor- 
so di dodici anni con una pratica estesissimi 
in ospedali civili e militari, in molti csi di 
epidemie e nelle febbri carcera li di questa ap- 
partenenza Lo flesso hanno conferm ilo col- 
la pratica loro gli amici pii allievi miei, che 
non Sono fiochi, ai quali, è divenuto fami- 
gliare il trai lamento della petecchia e in ge- 
nerale dei tifi con metodo uniforme contrasti- 
molnnte. In questi ultimi giorni mie venuto 
solt’ocrhio il Quadro Nosn^nifico dello Spe- 
dale di Lodi per l'anno 1812, presentato a S. 
E. il Signor Conte Ministro deirinterno, dal 
Professore Villa, Direttore di quello Spettale 
e celebre medico, allo zelo e al senno del 
quale ho dovuto mode volle la più utile co- 
operazioue io casi di epidemia, e singolar- 
mente in quello della petecchia che regnò 
nelle campagne del Lo figiano ed in molte al- 
tre nel principio di quello secolo. Una nota 
da lui apposta al citato Quadro viene così a 
proposito all' intendimento mio, intorno a 
questa circostanza del tifo. die non posso far 
di meglio del riferirla, n Nello stesso mese 
( in aprile 1812 ) « si ebbe la petecchia, di 
» cui si è fatto rapporto eoe. Proveniente que- 
ll sta dai Comuni di Livragu c Senna ha du- 
ri r«l«> poco olire il principio della siate. L'e- 
« silo Hi felice sol lo un metodo semplice de - 
« hilìtante. Convenne essere più attivi, quatt- 
ri do qualche viscere veniva minacciato di 
w infiammazione, dalla pncumonilide singo- 
li laminile, che non di rado insorge nei pe- 
li tecchizzanti «. Ecco il risidlato numerico 
dell'esito di queste malattie ricevute in quel- 
lo Spelale.* sono uomini 21, e donne 1^, in 
lutto 35 , di «*ui sono morii soltanto uomini 
2, ciò che dà tra il 5 e il G per ceuto di asoc- 
ialità. 
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a. La petecchia, par'ccipamlo «Mia n»|ur» 
degli esantemi acuti, è limitala nella sua du- 
rata a certo più o recti lungo periodo,' alla fi- 
ne del quale volge essa da per sé medesima 
a spontanei guarigione; almeno nei casi più 
lievi, che sono poi sempre nel maggior nume- 
ro. Quest 'altra cirrosi anta dell'Indole di que- 
sta malattìa viene opportunissima al caso no- 
stro; e I c sorgente di altro errore a chi pren- 
de a giudicare «Iella convenienza e degli ef- 
fetti reali «lei metodo curativo- Imperocché, 
se il trattamento stimolante non è stato j>or- 
tato a certo eccesso di forse o «li durata, c se 
la malattia non fu già grave «li per sé stessa, 
la tendenza felice di essa potrà vincerla con- 
tro lo sciagurato adoperare del medico; e 
quindi nasce Pili gali no nel farsi a concludere 
dall'esito finale, che fu pure la guarigione, 
alla convenienza «lei metodo, che per lo con- 
trario la ritanlò e non «li rado la pose in for- 
se. l)el(a qual cosa ho già latto parola ImsJ.iu- 
teroente nella Storia, ed ho anche allegata a 
questo particolare la prudentissima riff-ssio- 
nc di Sjdenham tanto per rispetto alla cura 
«lei va piolo, quanto per rispetto alla cura di 
quella rosi detta «la lui jfcbrìs rt'ioa. Di que- 
sta cagione «l'errore nel dar jicso all'evento 
finale «Ielle cure mediche si ode frequente- 
mente ragionare «lai mc«liri, e parlar «li forze 
«Iella natura, che Delle febbri opera guarigio- 
ni anche a dispetto del l'arte; ma non si vede 
però all rei tallio frequentemente farne felice 
applicazione alla loro pratica, e non si tro- 
va che abbiano mai determinato con chia- 
rezza il quando ed il quanto di quella loro 
metlicina aspettativa, «li cni ci ha «lei cosi ze- 
lanti encomiatori. Del che sono precipua ca- 
gione i confusi precetti «Iella medicina sinto- 
matica, la ignoranza «Iella vera azione dei ri- 
medii, la poca perizia deil’osservare. 

Le «lue circostanze ora allegale, proprie 
dell'indole della petecchia. Sono pnucipal- 
mentc quelle, dalla conoscenza delie «piali ho 
ricuvala una massima di pralit'a, la quale ho 
posta nella Storia «leM'Kpiiieinia, c«l è la se- 
guente: n Conviene adunque debilitare, vo- 
r» lendo trattare questa febbre, ma debilitati- 
r* do conviene serbar mudo e dar tempo, n 
Mi compiaccio in veliere che presso accurati 
e giudiziosi osservatori questa massima abbia 
trovato sì favorévole accoglimento da se- 
guirla essi costantemente t proporla per nor- 
ma ai loro allievi. Del numero «li questi os- 
servatori mi basii addurre un solo, il .«olio 
amico mio e pratico felicissimo il ,Cav. Prof.. 
Borda: còlla scorta di questa massima, già da 
molli anni egli tratta la pelei chi « e general- 
mente tutti gli esantemi con esito die non 
lascia luogo a «bibbio, e questa rammenta eg i 
ad ogni opportuna occasione u suoi allievi e 
dalla cattedra «e alletto dell ammalalo. 

3. La medicina simonia '.ica, qu« Ma appunto 


che c più conni ne meni e in uso. e per b qnnT^ 
nel corso sì della petecchiale come di altre 
malattie, il medico passa, o in epoche deter- 
minate o saltuaria mente od anche siiuultanea- 
menie, all'uso di diversi anzi opjiosti rimedj, 
offre un'altra difficoltà alla chiarezza dell'ns- 
servazione e al conseguimento di fatti sicuri. 
Fortunatamente al «lì d’oggi si può «lire che 
sia passata la smania di curare la petecchia 
con generosa amministrazione di stimoli dai 
prim'ipio della malattia siilo all'estremo esi- 
to: la perversità di questo metodo ha dato di 
sé così chiara testimonianza , che ne sono 
filialmente rimasi convinti coloro stessi, che 
hanno pur durato molli anni adoperandolo o 
preconizzandolo. Ma, s'ell.t è stata impresj 
malagevole il ricredersi «l’un meto«lo in tutte 
le sue parti cattivo, c riconos«'crne il danno, 
quanto non lo sarà di più il chiarirsi «iella in- 
rotivenienza d'un metodo misto, «love le molla 
e per lo più lievi cose, fatte senza saperlo in 
senso opposto, «lisi ruggendosi pressa poco, 
inducono il malaccorto osservatore a dar cor- 
po aU'ombre e a persuadersi d’aver fatto as- 
sai, «Jove in effetto, cou tutta la sua poli far- 
macia, ha fallo poco o nulla, se pur non avrà 
fallo male notabilmente. Così i fautori pre- 
senti del metodo misto tornando a un di 
presso a quello che s» faceva prima «lei Bru- 
nonianismo, incominciano la cura «Iella petec- 
chiale dagli emetici c dai purganti, e talora 
continuano ad usarne pi il o meno anche a ma- 
ta tlia avanzata; non di ru«lo giungono pura 
ad avere il coraggio di fare un salasso o di 
esitar sangue per le coppette tagliale o per 
{'applicazione «Ielle mignatte, e a favorire pa- 
rimente, quanl«* accada, un’emorragia spon- 
tanea, e finalmente poi «'olla confusa ammi- 
nistrazione d'altri rimedj, come «li canfora, 
nitro, china, aridi, vino, oppio, ecc., «licono 
«li condurre la « ara a compimento; cioè a dire 
lasciano più o meli libero slogo all ind ie del- 
la malattia, la quale, «"oiìie hoosscr iato poc’an- 
zi, s’avvia spontaneamente al suo termine. E 
intanto i polilarmaci non si avveggono, che, 
a qud mo«lo come si credou essi di giustifi- 
care coll'esito il capriccioso miscuglio di que- 
sti loro più usuali rimedj nella cura «Iella pe- 
tecchia, al modo stesso si potranno ornai giu- 
stificare tutti quanti i miscugli, ch’altri vo- 
lesse tentare «li quante sostanze off«e la ma- 
teria medica. Io so «l'un medico, persuaso 
d'aver fatto una India aggiunta al metodo cu- 
rativo d una epidemia petecchiale, mediante 
certe sue pillole di muschio c tartaro eme- 
tici», e l'esito set ondo lui giustificava la spe- 
cola /.ione; «idodi un altroché registra i por- 
tenti «f« li atropa belladònna e «lei mercuriali; 
«Siili altro che non trova meglio «lei siero Vi- 
noso. e lo profonde a secchi; di cui tuffa gii 
ammalati «li petecchiale nella semplice acqua 
bisca, e di ehi li luti. i uel ba^uo lepido di 



ìolfo 'landò al tempo alesso e china e tìoo e 
limonea e canfora e purganti e applicando ve- 
scicatori, e via discorrendo. Ma e perchè la' 
lifarmacia dei giorno d'oggi non I ornerei»- 
ad essere tal qual era un secolo fa ? Sareb- 
be pur bello il rivedere nelle ricette dei me- 
dici il diatronnipereon, i t reciso diaspermi- 
ton . le pillole di luce e quelle di lapislazzuli! 
Cosi almeno la polifarmacià si rimarrebbe de- 
centemente velala in ogni singolo raso sotto 
un solo nome; ed una sola prescrizione ser- 
virebbe ad adempiere a buon nnmero delle 
tante indicazioni, che di mano in mano s'af- 
facciano alle operose menti dei medici sinto- 
malico-polifarmici. 

4 Alla miscela dei rimedj d’azione diversa, 
onde rimane temperata più o meno fazione 
di quelli propriamente stimolanti, aggiogai il 
f requisissimo inganno dello adoperare come 
stimo™- iò che è anzi di op|>oata indole; cosi 
la serpentaria, la conlrajerva, la valeriana. Il 
sambuco, la camomilla altre tali piante 
amare e aromatiche più o meno attive, ed il 
kermes singolarmente fra le preparazioni an- 
timoniali, sono cose che vengono assai comu- 
nemente in uso nei cèsi detti tifi; cose che 
nell'opinione volgare s’annoverano agli sti- 
moli, e l'azione delle quali io ho dimostralo 
ampiamente al nelle più chiare malattie in- 
fiammatorie come in quelle di opposta diatesi 
essere controstimolante. In questi ultimi an- 
ni una scuola celebre in Europa si era valla 
prinripa'mente all’uso degli acidi, come sti- 
moli in parlicoWr modo convenienti ai- tifi; e 
questo fu inganno fortunato. Mi l'inganno il 
più fortunato ed insieme il più immune , 
quanto a determinar l'indole di rimedj ri- 
spettivamente al tifo, si è quello dei vescica- 
torj Prima ch’io sottoponessi ad esame l’azio- 
ne delle cantaridi, fidandomi alla corrente 
opinione, annoverava anch’io questa sostanza 
agli agenti stimolanti, èd in tale erronea cre- 
denza io mi trovava ancora quando trattava 
l’epidemia, di coi ho tessuta la storia, ed ave- 
va perciò esclusi ■ vesricatorj dalla mia pra- 
tica. Sottoposte poi le cantaridi, quando ri ho 
avolo agio, ai convenevoli esperimenti, ho 
dovuto collocarle fra i couirostnuoli, dì som- 
ma attività, ove Siano prese internamente, e 
■li mediocre, ove siano applicate alla cui*. 

' Alla diatesi di stimolo, per lo piò leggiera, 
con» e quella del tifo petecchiale, l’azione dei 
vescicatorj non può dunque non apportare 
notabile diminuzione. Della qualcosa in que- 
sto luogo mi restringo a far cenno solamen- 
te come sorgente d'errore nel risultalo, chè 
non potrei estendermi a riferire i fatti, a 
norma dei quali ho corretta gik da alcuni an- 
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ni la comune opinione erronea.- lo stesso con* 
ferma tutto di coll'uso delle cantateci l’uni- 
co mio Professore Borda (i). 

’ 5. E frequentissime che gli ammalati di 
tifo, con quella loro lingua sudicia, oppure 
asciutta e qualche volta quasi coriacea, sof- 
frano di molta sete ed abbiano ardente desi- 
derio di bevanda, e per Io più dì pura acqua. 
Questo desiderio suol essere soddisfatto, cbè 
cosi porta la comune opinione, e sempre con 
molta cura ila chi assiste gli ammalati, non 
solamente senza che il medico si prenda pen- 
siero di raccomandarlo, ma anche ad onta 
cli'ègli'l vietasse, ciò ebe solevano negli anni 
addietro i rigidi bninoniani. Io mi ricordo 
come spessissime volle, nello eseguire visite 
d'uOìzia nelle campagne, in qpcasione di epi- 
demie petecchiali, ho fatto toccar con mano 
ai medici che que’ripugnanti loro beveraggi, 
fatti d’acqua di menta, d'estratto di china, 
canfora, etere, ece., prescritti da essi uno o 
due giorni prima, stavano ancora belli e io- 
tatti dentro le ampolle, e che frattanto l'am- 
malato si era giovalo del bere o acqua del 
pozzo, o una decozione di gramigna, o altra 
simile bevanda apprestala da quei di casa. Al 
medico poi, generalmente parlando, basta 
bene lo avere scritte quelle sue ricette e che 
l'ammalato guarisca, per registrare il caso nel 
noterò dei guariti cogli stimoli. E mi è inol- 
tre sembralo di poter affermare che alla mag- 
gior esattezza, con cui si amministrano i pre- 
scrìtti rimedj stimolanti e qualche sono ili 
vino o qualche sugoso alimento alle persone 
agiate, alle quali accada nelle campagne di 
ammalarsi di petecchia, sia da attribuirsi il 
correr elle per io piu -un rischio assai mag- 
giore per gravesza di malattia, e il soccombe- 
re in maggior proporzione dei poveri, ai 
quali il medico non suol essere importuno 
di frequenti visite, e largo di costosi rime- 
dj. La stessa predilezione dell'abbondante be- 
vanda acquosa, generalmente nelle cosi dette 
febbri acute , regna fra gl'inaervieati degli 
ospedali ed è antichissima costumanza. Nel 
nostro Spedale civico è oso di appendere a 
capo dei letto di cosi fatti ammalati un car- 
tello con iscrittovi Severe; e questo bevere 
non è gik delle sole medicine fluide prescrit- 
te, ma d'acqua para o di qualche decotto 
semplice; ed è poi una pratica di fralellevole 
convenzione fra le nostre zitelle orfane al- 
levate nello Spedale, e che vi esercitano le 
funzioni d'infermiere, quella, che, portandosi 
le sane a visitar la compagna ammalala, mas- 
simamente di febbre d'ospedale, la visita non 
sia mai disgiunta dal porgerle a bere. 

Al valor positivo controstimolante della 


(i) Si vegga a questo proposito una giudiziosa memoria del sig. ioti. Tiberti, Sulla/ 
zione controstimolante dei vescicanti, inserito nel Giornale di risica. Chimica ree., dè- 
sig. prof. Brugnatelli. Ai. tfiio. 
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molla bevanda acinosa a ? giugni quello nega- 
tivo deftt soli razione degli alimenti; peroc- 
ché gli è cerio, che il medico, in questa ma- 
lattia , quand'anche ai dia ad intendere I 
■volere stimolare, memore so non altro dei 
recetti ippocratici intorno al vitto dei feb- 
ririlanti. mani iene l' ammalalo dal più al 
meno a tenue dieta. Or tutte queste cose uon 
sogliono punto esser messe a calcolo di alie- 
ne rontrostiraolanle positiva e di diminuzio- 
ne di stimoli, nel mentre che ai pretende di 
eseguire una cura stimolante e di presenta- 
re risultali dimostrativi di questa cura. 

6. Ma finalmente poi. messa da banda re- 
poca del trattamento della petecchiale col 
più rigido metodo brunoniano quando si ado- 
peravano per io più e veri e forti stimoli, 
e a non parca dose, l'oppio cioè. Teiere Tal- 
coole, il vino generoso, il muschio eec., a che 
si riduceegli lutto lo stimolare dei tifi al gior- 
no d’oggi? Gli Stimoli , veramente tali, si 
riducono aliti prediletta canfora, che di rado 
oltrepassa la dramma in un giorno , se pur 
non è limitata a pochi grani, e che non dì 
rado è scritta dal medico, anzi che presa ef- 
fettivamente dall'ammalato; a qualche dram- 
ma d'estratto di china , in cui ogni medico 
sensato ben sa quanto poca fiducia sia da 
riporsi; a poco lìquor anodino o etere sdlfori- 
ro, che svapora (ter metà nel corso della gior- 
nata e che dà indizio di sè appena coll'odore; 
e a qualche goccia di laudano, ma di questo 
più di rado e più scarsamente che d'ogni al- 
tra cosa, perchè dell'oppio più assai d'ogni 
altro stimolo, i medici hanno imparalo ad 
«ver timore, come di quello che è più attivo 
«li tutti gli altri, e che da provare più presto 
e più forte i suoi effetti. Il muschio è ornai 
ziserbalo, pel suo costo,* sì pochi casi, «ado- 
perato a si lieve dose, che non accade parlar- 
ne. Ora, considerala questa scarsezza di sti- 
moli, a fronte dei controslimoli o dati preco- 
deulemeute o usati contemporaneamente, è 
«erto che il totale stimolante non equivale 
net corso d'una giornata alla quantità di sti- 
molo che un uomo sano si mette in corpo 
cogli alimenti, col vino, col moto muscolare 
delle membra accrescerne calore; e ch'egli 
si trovai ebbe marn are della necessaria addi- 
zione giornaliera di quantità stimolante, se 
pe* alimento d'una giornata non avesse al- 
tro da ingoiarsi che le cose stimolanti solile 
ad amministrarsi in un tifo. Eppure gli sti- 
moli, benché non riputali essere alimenti, 
suppliscono agli alimenti auche i più nu- 
trienti, come vediamo bene spesso presso gli 
abusa. ori «li vino, di liquori, e d’oppio, molti 
deVjuali arrivano a co»ì parco uso d alimenti, 
die e'»ono cagione d'alla meraviglia a coloro 
i quali ignorano non avervi finalmente una 
essenziale differenza fra alimenti e stimoli, 
in lauto il medico, pago da vere ordinati ri- 


medj stimolanti, nulla curando la comparati- 
va inferiorità loro a quegli usati stimoli degli 
alimenti sospesi in tempo della malattia, an- 
novera la sua cura al numero delle cure sti-j 
molanti, e credendodi aggiuguere un'ammas- 
so dei fatti veri, aggingue soltanto all' am- 
masso assai maggiore dei fatti falsi. 

7. La trascurata sezione dei cadaveri di 
coloro che muojono di petecchiale,-»* non è 
cagione pei cui nascono, ceri amen te è cagione 
per cui si mantengono errori di fallo intorno 
all'essenza di questa malattia. Ora quest» tra- 
souranza è assai comune, tra per Topimone 
generalmente invalsa che l'autopsia del cada- 
vere non è apportatrice d'istruzione ove si 
tratti di mortnli malattie febbrili e molto più 
di supposte malattie di debolerza; come al- 
tresì per Ir paura che molti hanno del ma- 
neggiare così falli cadaveri di roorli^ ma- 
lattie contagiose;- e finalmente pereh^Tneno 
d ogni afira cosa si pensa ad esaminare il ca- 
po. la cui apertura importa più tempo e più 
noja. Ora gli è principalmente il capo, che, 
nella - turges cenza dei vasi cerebrali maggiore 
del solito, nei versamenti d'acqua, nello spar- 
gimento di linfa coagulabile sopra diversi 
punti, ed altre analoghe circostanze, dà chia- 
ramente a divedere uno stato più o meno in- 
fiammato di questo viscere, e rende ragione 
«lei principili fenomeni del tifo. Sono anni, 
che, non trascurando quasi mai la sezione dei 
caiiaveri dei morti «li tifo, e .avendone » que- 
stura esaminato un vasto numero ed istituiti 
molli confronti, ho avuto occasione di verifi- 
care la costanza del fatto c dimostrarla a quel, 
li che frequentano la mia Clinica. I medici 
militari inglesi, che trattarono t tifi del loro 
esercito di ritorno dalla Spagna dopo la di- 
staila di Sir John Moore, hanno avuto an- 
eh’essi a verificare con meravìglia loro la 
stessa cosa, come risulta dal Rapporto che 
t>e ban pubblicato, e che ho consegnato negli 
Annali di Scienze e Lettere dell'anno ibis. 
Alio stato infiammato del cervello si accoppia 
bene spesso quello visibilissimo del polmone, 
nei liti stessi i più dichiarati. Ma o la ne- 
gligenza. tranquillata dalle erronee preven- 
zioni, toglie di verificare i fatti, ovvero la 
mala fede e l ignoraiiz 1 entrano esse audace- 
mente a renderne ragione a modo loro e a 
dispetto del piano buon senso. E cosi non 
solamente il veliere e toccar con mano gli 
effetti, dirò così, meccanici, della infiamma- 
zione si vuole che non basti a dimostrarne 
la preesistenza; ma persino si vorrebbe che la 
cosa servisse a provare tutl'il contrario. Le 
quali stolidezze non meritano nè manco d'es- 
sere rammentate; ma br.usì vogliono essere 
lasciate in piena possessione di chi le spac- 
c a e di chi le compera; giacché fra questi 
non si troveranno mai i buoni conoscitori del- 
l'anatomia psloligi a, 



8. Finalmente [ima sorgente amplissima di 
incertezza dà risulla!}, d’ asserzioni gratuite, 
di conclusioni erronee e di quishoni di fatto, 
in questa come in tulle Pali re malattie, si è 
il mancarsi generalmente dàin'iipposii» ap- 
plicazione de! l'uri t melica., che ^acchiuda tulli 
gli elementi delle cose operale, e gli esili 
u’ogni specie di malattia partii amen te. Per 
mala sorte le osservazioni e gli sperimenti 
dei medici non si trovano aurora sottoposta,; 
per quanto almeno ne sono capaci, alla ma- 
niera di precisione, a cui al «lì d'oggi vanno 
soitoposte le osservazioni 'e gli sperimenti In 
tulle le altre scienze sperimentali, le quali 
debbono a questo rigor di metodo la loro si- 
curezza e i loro progressi. L'ari melica necro- 
logie», applicata «Ile specie delle malattie se- 
condo la varietà dei melòdi e delle < ìnostan- 
ie, ed il paragóne degli esili in ampio nu- 
mero di malattie e nell» debita lunghezza di 
tempo, non è stala mai considerai» qual mez- 
zo indispensabile a tir terni ina re la realità «lei 
falli e a promuovere i passi della scienza me- 
dica. Quindi ogni medico ha sempre avuto 
diritto di dire ottimi i suoi melodi e felici gli 
effetti, senza ra»i presentare certezza aritme- 
tica e dar luogo ai confronti. Dagli spedali, 
che pur avrebbero dovuto servire a quest'u- 
tile scopo, per l'ad dietro non si è pensato 
mai a trarre il convenevole partito; se non 
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elle ora presso di noi c divento oggetto delle 
provvide cttrè del Governo, che ha ordinato 
la costruzione di quadri nosografìci uniformi 
in tulli gli spedali civili e militari, ed in 
quelli delle carceri e case di forza di tultór 
il Regno; al che ho la soddisfazione d'aver 
comi limilo, pubblicando son già cinque anni, 
come no primo saggio tra noi, il mio Pro- 
ettó dei fbuUati d'un semestre della Cli- 
c» Medica Militare. So bene, che, quanto è 
facile inventare metodi a quest'uopo, e im- 
maginar modelli di tavole nomografiche, al- 
trettanto è difficile l’ottenere che siauo mes- 
se in pratica colla buona fede e «coll'accor- 
tezza necessari» onde si ottenga il vero anzi 
che il falso. Ma la volontà efficace d’un go- 
verno illuminato, la perseveranza, l'esempio t 
dei' pochi, i quali, studiando la scienza con 
amore, volentieri consacrano le loro fatiche 
a procacciare la tanto bramala chiarezza e 
sicurezza dei fatti, sono argomenti onde spe- 
rare, che, vinte w poco a poco le difficoltà, 
il metodo sia stabilito e continualo general- 
mente, sì che roll'andtr degli anni fornisca 
utile materiale. Che se, oltre la negligenza eia 
mal» voglia, la frode s' insinui anch'essa a dar 
mano alle ostentazioni della ciarlataneria, la 
cosa sarà forse più facile a scoprirsi di quel che 
non si crederebbe; del che mi cadrà in accon- 
cio di dar qualche esempio in altra occasione. 

: .• , « ■ >K ..*• ÌA-:' 



Digitized by Google 



DELLA OPERAZIONE 


DILLA 


j)i ina'iix 12 


SUL CORPO VIVENTE 


Omnis veri or interpretati o Naturar conficitur 
per inttantiat et reperimento apposita. 

Bjlc. ho». Org. 


( Annali di Sciente e Lettere Voi. Il, pag. 189. Loglio 1811. ) 


Sono circa dieci anni che adoperando la 
digitale purpurea in »arj ca»i d idropisia, 
guidato principalmente dalle osserraiioni di 
Witbering e di Darwin , potei arrederai 
eh 1 essa giovava in queste malattie meno per 
alcuna specifica azione parziale, esercitata, 
come voleasi comunemente, o sui reni o sul 
sistema linfatico, di quello che per 1’ azione 
generale esercitata sulla diatesi. E siccome 
in queste stesse idropisie io sperimentava 
l'utilità de'purganti d' ogni fatta, del nitro, 
delle bevande acquose , della severa dieta e 
persino del salasso; come alPopposito il dan- 
no manifesto delle rose propriamente stimo- 
lanti, il vino cioè, il villo generoso, la china, 
loppio, e via discorrendo ; cosi non ebbi a 
penar molto tra le difficoltà e i dubbj per 
determinare con sicurezza aversi a riporre 
la digitale fra quegli agenti da me chiamati 
controstimolanti, ed esser anzi uno de'piu 
attivi, ponendo mente alla grandezza degli 
effetti e alla rispettiva parvità della mate- 
ria. Fatta questa prima induzione, era con- 
sentaneo il progredire sperimentandone ra- 
zione in tutte Fai tre malattie infiammatorie 
e specialmente nelle più «squisite; dove non 
era stata sperimentata giammai, e dove la 
grande sua attività prometteva un utilissimo 
rimedio. Presi perciò ad usarla nelle peri- 
pneumooie infiammatorie, e più nelle più 
gravi, con insieme più o meno salassi secon- 
do la gravezza deUa diatesi e le particolari 


circostanze, che o mi toglievano o mi faci- 
litavano l'adito a recarla alle dosi convene- 
voli . L' evento felice segui per l' appunto 
quale la dirittura dell' induzione Io aveva 
preveduto, e trovai nella digitale un potente 
rimedio con! ro»t involante, attissimo a vince- 
re da per sé solo le diateli le meno gravi, 
e a risparmiare un maggior numero di sa- 
lassi nelle gravissime. Comunicai, come so- 
glio, ai medici amici miei la buon.i riuscita 
di questi primi sperimenti, i quali furono 
presto ripetuti e confermali, sì che 1' uso 
della digitale fra noi divenne in breve co- 
mune in pratica, e non già nelle sole malat- 
tie acquose, o tutt'al più nelle emorragie e 
nella tisi polmonare, ma bensì in altre ma- 
lattie infiammatorie, e nelle pnenmoniti sin- 
golarmente. Continuai ad usarne io stesso in 
tutta quanta la varietà de’ morbi infiamma- 
tori; ebbi l'agio di moltiplicare talmente 
le mie esperienze intorno a questo rimedio 
nelle due Cliniche civile e militare, e di di- 
mostrarle con tanta chiarezza, e a tanta fre- 
quenza di uditori e nazionali ed esteri, che 
mi reputai averne più che a sufficienza da 
credere non esserci, quanto ad operazione 
di rimedj. cose più evidentemente dimostra- 
le e più agevolmente dimostrabili del fazione 
contro» limolante della digitale, e dei singo- 
lari effetti eh'essa produce in varie parli del 
corpo, e principalmente nei vasi sanguiferi. 
Mi sodo disingannalo di questa mia ertdeu- 
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za dacché m'è lodalo «li vedere che in Ila- 
Iia e fuori d'Italia, appurilo in questi nll imi 
(empi, si sono assiti male osservati i fenome- 
ni della digitale, e se n è ragionato, non t’ha 
dubbio, con meno criterio, fors’ anche con 
meno buona fede, di quel che si sia fatto 
dagli scrittori medici c he ne parlarono tenti 
o trenl’anui addietro. In prova di quest'as- 
serzione si veggano le dispute inserite nel 
Giornale Medico di Parma intorno all'azio- 
ne stimolante o coni ros limolante di questa 
ianta; la Memoria sulla digitale pubblicata 
al Sig. Prof. Mongiardini nel secondo Vo- 
lume dell'Accademia di Genova; e gli Anna- 
li della Letteratura Medica Straniera (i), do- 
te si trova un Cenno storico sui recenti pro- 
ressi della medicina. Farò alcune brevi ri- 
cssioni su quanto della digitale è riportato 
in quest’ultirn 'opera, non giovando ora par- 
lar della prima (a), cd essendo già stato det- 
to quello che occorreva sulla seconda (3), in 
uno dei precedenti Numeri del nostro Gior- 
nale (4). Dopo d'aver accennato lo scritto di 
Wilkering,i Autore inglese del Cenno di cui si 
parla (5) soggiunge: n 1 lavori conseculivi di 
« Darwin, di Ferriar, di Fowler ec. hanno 
n fatta conoscere ai medici la digitale come 
i» il moderatore il più potente dell’ azione 
n del fiore e del sistema sanguigno w. Per 
convalidare quest’attribuzione, l’Autore stes- 
so, o il Compilatore, riporta in una nota uno 
squarcio di Currie, cavato dall'opera medica 
periodica Medicai /frj>or/x,doveè$crilto.' « Si 
» potrebbe quasi diredi questo rimedioch'e- 
n gli possegga un incanto ( un charme ) per 
i» tranquillare l’azione disordinata del cuore 
n e delle arterie ; e sotto questo punto di 
jì vista, cora'anche per P efficacia sua in al- 
vi cune specie d'idropisia c soprattutto nel- 
« l'idrotorace, l'intFoduzione di un tal rime- 
u dio nella medicina è uno de' più grandi 
*» benefizi ebe la scienza abbia ricevuto a 'di 
n nostri ! » Or io dico risultare per lo con- 
trario da fatti moltiplicati ornai oltre il bi- 
sogno , e che ogni medico può procurarsi 
agevoiissiroamente , non avervi denomina- 
zione più incongrua a questo agente, rispetto 
al sistema sanguifero, di quella di modera- 
tore o tranquillatore;cbe anzi appunto sotto 
questo rapporto esso merita d' esserne chia- 
mato il perturbatore, e, per quanto ne sap- 
piamo sino a qui, es cult ivo. Imperocché non 
è già che ne diminuisca soltanto la frequenza 
e la forza del pulsare, ma ti produce inoltre 
irregolarità d’ogui fatta; bene spesso rende 
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il polso intermittente, e questa intermitten- 
za o accade regolarmente dopo alcune battu- 
te, o è affatto irregolare: alcuna tolta pro- 
duce dei colpi con « erto tremito o ripicchio, 
per cui assomigliano il battere de! polso 
dicroto : alcun’ altra l' irregolarità consiste 
nell'essere quattro, cinque o sei battute fre- 
quentissime, e susseguile da una serie d'al- 
tre rarissime, si che in un minuto secondo, 
compensando le une colle altre . si ha prfì 
sempre una notabile diminuzione di battute 
relativamente allo stato dell'individuo: altre 
volle finalmente non si saprebbe render con- 
to esatto delle irregolarità di un polso di- 
sordinalo per la digitale. A tal che, se noi 
ci figurassimo che una serie d'ammalati di 
varie malattie , trattati tutti colla digitale 
sino ad averne alterato il polso chi in un 
modo e chi nell'altro, fosse caduta sotto l'os- 
servazione dell'antica scuola stigmi™ di Mon- 
tpellier, ignara del fallo, non potremmo a 
meno di vederla a socquadro per la improv- 
visa rovina delle sue elaborate teorie de’ polsi. 
Nè vaglia il dire di queste delicate osverva- 
zioui sulle vere alterazioni prodotte nel pol- 
so dalla digitale, esser cose soverchiamente 
minuziose e di nessuna entità, e non essere 
da rimproverarsi coloro » quali per non aver- 
le conosciute insegnarono l’opposto, e bastar 
bene che si sappia ove la digitale giovi e 
importar poco il sapere come e con quale 
concomitanza di fenomeni insignificanti. Per- 
chè io primieramente risponderò che le cose 
di fatto debbono esser dette dall’ingenuo ed 
avveduto osservatore quali elle soro, e non 
diverse od opposte ; ed inoltre aggiugnerò 
avervi due gravissime ragioni, per cui que- 
ste alterazioni vogliono essere tenute a cal- 
colo da chi le osserva, e chiaramente indicale 
a chi non le ha osservale ancora. Delle quali 
ragioni la prima si è, che, ove si adoperi 
questo rimedio nelle gravi malattie infiam- 
matorie accompagnate da pericolo di degene- 
razione d'un viscere principale, come sarebbe 
una peripoeumonia, un'encefalite ec., acce- 
derà non di rado che gli sconvolgimenti 
straordinarj del ritmo c della forza del polso 
tolgano al medico il benefiziti di que’ non 
lievi indizj, che altrimenti avrebbe ottennio 
dal polso stesso. È vero che quanto più alta 
è la diatesi della malattia, e finché riinansi 
tale, non compaiono punto, o compajono as- 
sai lievi e non dur ino gli effetti della digitale 
tanto sul polso quanto su altre parli, nella 
qual cosa questo agente seguila la legge ge- 
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(4) Annali di Scienze e Lettere num. 1. 
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nenie, alle quale ho «Coperto essere sotto- 
posti tulli gli altri; ma quando la diateli 
incomincia a tremare, allora è che gli effetti 
«lumment ovati cominciano a comparire, piti 

0 men forti, nei diversi individui, dell.» qual 
cosa non indaghiamo qui le cagioni . Ora, 
siccome, non ostante questo scema mento, può 
pur occorrore il bisogno d'insistere e progre- 
dire co’rimedj e ritornare pur anche ni salas- 
so, alfine di troncare al più presto un'infìara- 
mazione che minaccia di lasciare gravi vestigi» 
puf viscere affetto, così non può a meno che 
non si trovi impaccialo, ed erri fors’anche del 
tutto nel suo giudizio colili che non conosce, 
o, conoscendo, non sa « lrola re si tFit te ano- 
malie fattizie del polso. Ed io anzi dirò es- 
sere stata questa per me una considerazione 
abbastanza ragguardevole per far si che nei 
grati casi coi ragiono io m abbia finalmente 
messo da* parte l’uso della digitale, e mi sia 
appigliato ad altri agenti con tros li molanti ; 
che non manchiamo di lami altri efficacissimi 
e non dotati di questa singolare facoltà di- 
sturhalrice dei movimenti del sistema san- 
guifero. 

La seconda ragione si è, che, coll'attribui- 
re alla digitale questa pretesa virtù calmante, 
e quasi incauto del sistema sanguifero, s'in- 
ducono i medici per legittima conseguenza 
a tentarne I uso ovunque s'avvengano o iraa- 
giniuo d essersi avvenuti in esso sistema di- 
sordinalo. Ma, se il disordine sarà la conse- 
guenza d alcuno dei vizj del cuore o dei vasi 
grossi, senza che v'abbia punto diatesi di sti- 
molo, la digitale non farà che aggiugner del 
proprio ai disordini «Iella malattia; e se la 
cosa dipenderà da diatesi di con tros li molo, 
per poco che il medico sìa tardo ad avve- 
dersi del suo errore e rimediarvi, osserverà 

1 terribili effetti d’un veleno, secondo il lin- 
guagg o comune, anzi che quelli d\m rime- 
dio. La qual ultima circostanza potendosi ve- 
rificare Unto nei disordini morbosi «lei si- 
stema sanguigno, quanto nelle varie idropi- 
sie, alle^ quali f u specialmente creduto ac- 
concio I uso della digitale, come rimedio o 
diuretico o sorbente o comunque voglia al- 
trimenti chiamarsi, ne può pur avvenire al- 
cuna volta che n'abbia ad osservar gran dan- 
no in queste malattie stesse chi l'adopera 
soliamo con questi erronei divisaraenti. E 
probabilmente ciò essendo anche avvenuto, 
Leitsom ebbe fin da 'suoi tempi a giudicare 
sospetta la digitale che incominciava a pre- 
conizzarsi, e Boldoes in seguito alle forti 
dosi di digitale amministrò forti dosi d'op- 
pio; e lilialmente poi questo rimedio, quasi 
divinizzato, va ora perdendo «li sua riputa- 
zione in Inghilterra stessa, «love principal- 
mente l'aveva acquistata. V'è bensì un caso, 
e non sirà infrequente, di perturbazioni del 
sistema sanguifero, cioè ai palpitazioni di 


more e di varie maniere d’irregolari là di 
polso, a cui la digitale sarà utilissimo rime- 
dio; e questo caso si è quando siffatte per- 
turbazioni siano da accagionarsi alla diatesi 
di stimolo. Ma ritrarrebbe un’erronea conse- 
guenza dal fatto chi attribuisse perciò alla 
digitale una virtù singolarmente «Mimante 
del sistema sanguifero; e l’osservazione me- 
dica lo smentirebbe presto con una s^rie di 
altri fatti Comprovanti essersi operato altret- 
tanto col salasso e con rime«lj, i quali però 
negli altri rasi non imitano punto la digi- 
tale manifestando alcuno «li que'suoi parti- 
colari effetti sul ritmo del polso. 

Wilheriffff osservò, o per «1 ir più giusto 
credè d*osserv»re, che negl'individui «li piti 
robusta costituzione, in islalo d'ascite o di 
anassarra, la digitale riuscisse men bene che 
in quelli, i quali per mollezza di carni, pal- 
lor di cute, e fre«l lo, e polsi deboli, ave- 
vano tutto l'aspetto di debolezza. Qtiin«li poi 
l'attribuzione di stimolante a questo rimedio. 
Dopo d'aver trattato un vasto numero d'idro- 
pisie d'ogni specie e rolla digitale e con al- 
tri rimedj diretti a procurarmi i neressarj 
confronti, terrei piuttosto dalla parte del fat- 
to contrario. Ad ogni modo però dico essere 
improprie e conducenti ad erronee conse- 
guenze le denominazioni di forte c debole, 
rispettivamente alla diatesi, desunte da appa- 
renze di cute, struttura di corpo, e forza di 
muscoli ecc.; e dico inoltre esser ardua cosa 
e appena sperabile quella di arrivar con cer- 
tezza a cosiffatta precisione di risultati ge- 
nerali, come sono quelli ora annunziati. A 
chi adopera la digitale, sia che l’adoperi em- 
piricamente, o peggio qon erroneo scopo, non 
sarà difficile, per modo d’esempio, che av- 
venga di arrestarsi, nella progressione delle 
dosi, a certo punto che più o meno oltre- 
passi l'ordinario limite, quando vegga «li non 
averne per anco ottennio alcun bene, che for- 
se avrebbe ottenuto o crescendo le dosi, o 
associandovi qualche salasso. Da questo fatto 
imperfetto egli dedurrà la falsa conseguenza 
doversi riporre quel caso fra i ribelli alla 
digitale; c se l'individuo, che fu il soggetto 
dell’osservazione, aveva florido 1'aspelto e 
robusti i muscoli, per quanto si può in istuto 
morboso, riguarderà queste qualità come in- 
competenti coll'azione del rimedio sperimen- 
tato, e con somma facilità ne farà un canone 
generale: e questa tale facilità è appunto pro- 
pria singolarmente degli osservatori medici; 
i quili, più agevolmente degli altri osserva- 
tori, nel caos della scienza e «lell'arte, stanno 
al sicuro «lai giusto rimprovero di falsità o di 
leggerezza d’osservazione. Intanto, se W ithe- 
ring incominciò •«! osservar egli imperfetta- 
mente intorno a questo punto, quelli che sono 
venuti dopo hanno ripetuto i di lui errori, e 
sparsati maggiore 01 carità, taxi che dileguar 
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la. Il Doli. Guglielmo Hamilton, uno de'più 
recenti scrittori della digitale, della quale ha 
esposto ciò che riguarda e la storia medica e 
la coltivazione, aggiugnendovi il frutto delle 
proprie osservazioni, conferma il dello da 
IVilnering, ma soltanto rispettivamente al- 
liscile e all'anassarca. non già all'idrotorace,* 
dove anzi ne ha veduti, dir 'egli, i buoni ef- 
fetti in uno stato del sistema opposto h quel- 
lo che avrebbe dovuto essere giusta l'osser- 
vato di Wilhering. Così gli osservatori s'ag- 
girano in un perpetuo vortice d’oscurità e ui 
discordanze osservando gli effetti del rimedio 
stesso nella stessa malattia. 

Il Sig. David Ho&irk, Professore di Bota- 
nica nel Collegio di Columbia alla Nuova Jork 
ha bensì commendala, e dirò ben anco oltre 
misura, la digitale nel primo grado d'infi.i tu- 
rnazione delle tisi incipienti e precedute da 
emorragia di polmone, dov'egli l'ha veduta 
operar per incanto ( comrne un charme ) e 
distruggere i sintomi più formidabili dello 
stato infiammatorio\ ma, a malattia inoltrata 
la digitale stessa tolse all'aunnalalo e forze ed 
appetito, ed accrebbe sotto tutti i rapporti la 
violenza della malattia. Or questa è pur essa 
osservazione imperfetta. Imperocché, come 
que'prirai buoni effetti non hanno punto di 
che sorprendere quasi fossero producibili dal- 
la digitale unicamente, potendo essere pro- 
dotti d.t infiniti altri agenti, purché si sap- 
pia adoperarli, così quegli altri cattivi che 
produsse dappoi non hanno neppur essi pun- 
to di che sorprendere*, perclièd'ogni rimedio, 
che faccia bene a certe dosi e fin dove la ma- 
lattia ò guaribile, è chiarissimo che debbe far 
male a dosi rispettivamente maggiori, e dove 
la malattia non è più guaribile, come ordina- 
riamente il caso della lisi. Dirò poi ebe un 
osservatore accorto e diligente, in mezzo al- 
l'av venuto peggioramento della malattia, a- 
vrebbe saputo distinguere i proprj e partico- 
lari effetti del rimedio eccessivamente adope- 
rato, tanto più trattandosi della digitale che 
n'ha di rosi singolari; e non avrebbe vaga- 
mente descritto il fenomeno col solo dire che 
essa accrebbe sotto tutti t rapporti la violen- 
ta della malattia ! Anco senza riiuedj o con 
rimed) di niun valore in una tisi inoltrata 
crescono tutti i sintomi «Ulta malattia, e si 
perdono da un giorno all'altro le forze e Tap- 
petilo; ma era d'uopo notare lo stalo del pol- 
so e quello del capti e degli occhi ecc. per darci 
giusto ragguaglio della nociva operazione del- 
la digitale. Ciò tton ostante il Prof. Hosack è 
stato nou v'ha dubbio il più giudizioso Ira 
quanti recentemente hanno scritto intorno 
alle proprietà mediche di questo vegetabile. 
Egli ha annunziata la probabilità che potesse 
divenire un rimedio prezioso nella maggior 
parte delle affezioni infiammatorie, c r. uscir 
utile nelle infiammazioni di petto c di cer* 
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vello non meno di quello che riusciva nel 
principio della tisi. Ho la soddisfazione d'aver 
prevenuto d'alcuui anni col fatto in Italia i 
pronostici osati in America, e d'aver anzi *«1- 
dilata la sola circostanza, da cui può talora 
derivare un inconveniente, che non s'avrebbe 
potuto antivedere, né poteva altrimenti esser 
conosciuto che nella molliplicità delle osser- 
vazioni. 

* Ma non finiscono qui le contraddizioni nel- 
le cose di latto. Contro laddolto da Hosack e 
da altri si è sostenuto esser anzi cosa di fatto 
che la digitale nuocae nel principio della tisi 
e in tutte le malattie infiammatorie durante 
il periodo delTiufìammazione, e per lo meno 
sino n tanto che non si siano fatti precedere 
bastevole salassi a diminuire quel periodo con- 
siderevolmente. Il Doli. Sauudcrs, autore 
d'un'< pera recentissima sulla Consunzione. 
Polmonare, dice posilivaiocute » essere la 
» digitale uno stimolo potente che aumenta 
» la forza e Infrequenza del polso , e che, 
n usandone per lungo tempo, produce la ros- 
v setza della faccia, la cefalalgia, il calor della 
» cute, l'inquietudine, e lutti i sintomi del- 
ti l'azione febbrile ». Con buona pace del Sig. 
Sa aode rs, o egli ha spaccialo per risultiti di, 
nsservazioue certe conseguenze che s'é fitte in 
capo egli stesso ragionando a modo suo a 
priori ; oppure, se ha osservato posi Li vaiato te 
gli effetti, ha mal couchiuso attribuendoli alla 
non loro Cagione: forse amen lue queste male 
oprate facoltà dello spirito condussero quel* 
Tosserjratore ad errare si grossameule uel de- 
terminare fatti semplicissimi e facilissimi a 
determinarsi. A chi non è medico pjrrà quasi 
incredi bile che gli osservatori medici giunga* 
no a lauto d'indolenza da commettere sì ver- 
gognoso errore, quale dev'essere quello di cui 
qui parlo, di confondere cioè i sintomi d'uua 
malattia, la quale coire il suo periodo d'au- 
mento, cogli effetti d'un rimedio, per soprap- 
più bene spesso amministralo a dosi tenuis- 
sime e perciò incapaci d'cffcilo sensibile. Ep- 
pure questo appunto è frequentissimo errore, 
ed è una delle principali sorgenti delie dispu- 
le e contraddizioni che occorrono nel deter- 
minare i fatti. Ne'priini giorni d una grave 
pneumonile il polso non iv 'triterà di frequen- 
za e non diverrà più debole, se pur uon di- 
venta più forte, con tuttoché si amministrino 
ragguardevoli dosi di digitale comparativa- 
mente ai casi meno gravi, e con lutto che noa 
si omvnetia di trar sangue copiosamente. Ove 
però si voglia veder chiaro l'effetto della di- 
gitale basta progredire avvedutamente, e al 
tempo stesso, se l'opportuuilà sì. presenta, o 
in altro tempo, procurarsi il confronto d'uua 
grave pneumonile trattala coi .salassi senza 
digitale, c parimente quello d'uua pneumo- 
nile leggiera, o d una discreta siiiocu trattate 
colla digitale senza salassi, il progresso del 
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trattamento della pneumonite grave curata gnere il calor della ente, possono bensì esser 
con digitale e salassi mostrerà finalmente gli effetti della digitale, ma non per questo do- 
eflètti della digitale sul polso, 'come prima la vrà concb ledersi avere la digitale operato ili- 
diatesi comincerà a scemare; ecerlamentcque- molando, ed esser eglino i sintomi d'uno stato 
gli effetti saranno lutl’allro che di forza e febbrile infiammatorio. Cosi quest’osserva- 
f sequenza accresciute li confronto della pneu- ture, misti ad alcuni de'reali fenomeni della 
tuonile trattata coi salassi senza digitale mo- digitale uè introdusse altri tìttizj, ma non 
atre»» nella gravezza di questa, come sarebbe perciò debbono questi passare indubitati al- 
atalo erroneo t'attribuire effetto stimolante l’ombra di quelli. 1 

alla digitale amministrata nel primo caso; ma- Che te v’ebbe chi negò il rallentamento del 

bensì la resistenza e la gravezza infiamma- polso operalo dalla digitale, non è mancato 
tnria della malattia doversi interamente al chi mantenendo la veri ti di questo fallo lo ha 
coreo di essa progressivo; mentre la peripneu- poi inoltre adornato d’altra maravigliosa cir- 
roonia leggiera od anco la sinora, trattale col- rostenza. li Dot t. Baildon, nel Giornale di 
la digitale senza salassi, mostreranno all’ulti- Medicina d’ Edimburgo ( luglio 1807), avendo 
ma evidenza come l’azione della digitale sia fatte molte esperienze colla digitale sopra di 
la stessa nel principio e nel fine delle malat- sé medesimo, racconta d'aver osservalo che 
tie infiammatorie e senza precedenza nè ac- questo rallentamento non abbia piò luogo se 
• ompagnamenlo di salassi, salvo la diversità l'individuo si mantenga in piedi, che abbia 
delle dosi e della prontezza d’azione; cose che luogo alquanto meno se si mantenga seduto, 
si troveranno essere proporzionate alla gra- e che il fenomeno si dimostri nella sua pie- 
vezza della malattia per quantità di diatesi, nezza soltanto quando l’ individuo giace sura- 
Ma, ove si manchi del necessario accorgiraeo- j, lo. II polso essendo a 4° per l’azione della 
lo quanto ad aspettare la comparsa de’leno- digitale, l’individuo stando sdrajato, ascese 
meni al tempo debito, e qnaulo al portar il » 75 mettendosi a sedere, e ascese ancora fino 
rimedio alle debite dosi, ove si trascuri d’isti- a 100 tenendosi ritto in piedi. Al qual fatto i 
tuire gli opportuni confronti, forz’è che il Compilatori degli Anuali delia Letteratura 
fatto appa)a tutt’altro di quel che è. Ora, Ir»- Medica Straniera attribuendo una grande im- 
volta cosi la storia del fallo, quale utilità portanza, invitano le persone dell’arte ad esa- 
d’applirazione si può mai aspettarne, e quale minarlo seriamente per trarne utilità pratica, 
aggiustatezza d’induzione? Giova però fare. e perchè può fors’anehe servire a render ra- 
tina distinzione tra i vari effetti attribuiti dal gione della tanta disparità delle opinioni in- 
Sig. Santiders alla digitale. 1/ accrescimento, torno agli effetti della digitale, u Questo fatto, 
che per essa egli dice accadere di forme di * dicono i Compilatori di quel Giornale, è 
frequenza nel polso, con che vorrebbe darne „ d'uoa grande importanza per la pratica e 
ad intendere l'azione stimolante, sooo fatti a „ per la storia della digitale; e richiede per 
dirittura falsi, per quanto l'osservazione la - parte delle persone dell’arte un 'attenzione 
più attenta e la piò estesa hà potato sinora „ seria , capace di stabilirlo come principio 
dimostrarmi. Che se si volesse parlare di pos- „ deH’amrainislrazione di un tal rimedio, o 
sihilità, ragionando «priori* direi potersi per „ di rigettarlo come uno di quegli effetti pro- 
avveutnra dalla digitale aspettar questi fello- „ dotlidal caso, e da una causa inesplicabile n. 
meni allora solo quando una diatesi di sti- Io non ho sott’oecbio il libro dei Sig. Ball- 
inolo andasse accompagnata da polsi veraraen- don per sapere se non gli sia punto venuto in 
le deboli e rari; ma questo esso di possibilità, animo d’istituire osservazioni di confronto su 
ve mai è verificabile, nè io nè altri abbialo fi- di ammalati trattati altrimenti che colla di- 
uor» verificato; eif allora pure mal si direbbe gitale , od anche sui sani stessi , ad ogget- 
rol dire ch’està nuoce nelle malattie infuni- t 0 di determinare quale influenza eserciti 
materie; perchè sll’oppozto sarebbe questa su t l oro polso quella stessa diversità di posi- 
mi» chiara pruova oh essa giovi La rossezza ìioui del corpoche tanta ne esercitò nel caso 
della faccia, adoperando la digitale anche lun- suo. Dì vero sembra che la di lui riflessione 
ito tempo, non mi è accaduto di osservare i H >n gli abbia suggerito questo necessario esa- 
giamraai;e mi fa assai meraviglia che il Sig. me; perchè iGiornalisti non ne fanno motto; 
Saunders parli di un tal effetto come prò- e perché, ov’egli avesse istituito di simili con- 
dotto da lungo tao dell» digitale; egli che da fronti, noo avrebbe trovato nel fenomeno 
questo lungo ueo non ha poi osservato gi«m- tanta singolarità meritevole di particolare 
mai scemar la frequenza né alterarsi la nego- meraviglia. Queste osservazioni comparative 
laritk del polso: chi sa qual rossezza di volto, ho io avuto opportunità di fare in questi gior- 
e prodotta da qaal causa, abbia potuto far il- ni nelle mie Cliniche ; e l’esito è come segue : 
luaione agli occhi del Sig. Saunders, il quale, Avverto.per tutti i casi soltonotali, noo aver 
a dir vero, non sembra aver occhi mollo piò io voluto conoscer altro che le differenze le 
esperti ili quel ch'abbia le dila! La cefalalgia quali hanno luogo nel polao, misurato, primo 
poi e l'inquietudine, e se si voglia pure «ggiu- iu situazione supina e perfettamente tranquil- 



la ; secondo, facendo che Taramalalo segsa sai 
letto col solo mettere il tronco perpendicola- 
re, e mantenerlo senz’appoggio. Dei due nu- 
meri, esprimenti la proporzione d’ogni caso, 
il primo indica sempre la prima ; il secondo, 
la seconda sii nazione. 

Sotto l’uso della digitale. 

i.° Un idrotoracico ne prende 4 & grani al 
giorno in polvere. Innanzi che incominciasse 
a prenderla aveva il polso frequentissimo, ma 
non fa misurato; ridotto ora a 76, la diminu- 
zione di frequenza era sensibilissima. Fatto 
il confronto si è avuto 76 * 90 . Differenza 14. 

а. ° Un ammalalo di tosse cronica aveva 

dapprima il polso a 72. Sotto l'uso della digi- 
tale in polvere a 18 grani al giorno, la fre- 
quenza era scemata a 64- Fatto il confronto 
si è avuto 6 / j : 94* Differ. 3 o. 

3 .° Un uomo stato altre volte peripneumo- 
nico, ora in istato di tisi pulmonarc incipien- 
te, aveva dapprincipio il polso a 98. Trattato 
colla digitale in polvere, alla dose ora di 3 o 
grani al giorno, è ridotto a 78. Fatto il con- 
fronto si è avuto 78 : 80. Differ. a. 

4 -° Un giov inotto dispnoico prende 18 grani 
di digitale al giorno, senz’aveme punto risen- 
tito nè al capo nè al ventricolo, conservando i 
polsi a 60. ratto il confronto si è avuto .... 
p- 60 : 70. Differ. *10. 

5 .° Un febbricitante di sinoca nc prende 12 
grani al giorno: si sono osservate presto ver- 
tigini al capo ed irregolari!?! al polso; il quale 
è poi anche scemalo di frequenza sino 46. 
Fatto il confronto si è avuto 4 & •* 54 - DilTer. 8. 

б. ° Un ammalato di tosse cronica ne pren- 
de 18 grani ai giorno. 11 polso è ridotto a t>4- 
Fatto il confronto si è avuto 64 *76. Differ. 12. 

7. 0 Lo stesso individuo del numero prece- 
dente esaminato il giorno dopo, avendo con- 
tinuato a prendere la stessa dose di digitale, 
fatto il confronto si è avuto 48: 76. DilTer. 3 o. 

8 .° Un idrotpracico trattato prima con altri 
rimedj, poi colla digitale, di cui prende ora 
48 grani al giorno, aveva per lo innanzi polsi 
frequentissimi, i quali colla digitale si sono 
ridotti sino a 67. Nel d\ dell’osservazione che 
si noti erano 76. Fatto il confronto si è avu- 
to 76 : 90. Difler. 14. 

Sotto l’uso di altri rimed j. 

9. 0 Un catarroso, avanzo di peripnouinonia, 

trattato còl tartaro emetico, di cui piemie 12 
grani al giorno, olire all'esame comparati- 
vo 110 : 1 26. Difler. 16. 

10. ® Un convalescente di tifo, stalo trattato 
col tartaro emetico alla dose di 18 grani al 
giorno, olire all’esame comparativo 68 : 88. 
Dififer. 20. 

11. ® Un individuo che ha soggiaciuto altre 
volle a febbri lente, e con recidive, già mi- 
nacciato da lisi pulmonarc, ora allatto apire- 
tico, con qualche residuo di tosse, prende 6 
grani di kermes; ha dei polsi per se stessi siu- 
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golarmente lenti e spesso con qu alche dicroti- 
smo. All’osservazione di confronto ha offer- 
to 42 : 34 - Dififer. 12. 

12. 0 Un itterico trattato colla gommagutte, 
e«l oramai guarito, offre . 52 : 62. Differ. 10. 

i 3 .° Un terfcanario, nel giorno dell’apiressia 
ha offerto al confronto . 54 : 70. Differ. 16. 

14. 0 Un peri pneumonico grave, trattato cor» 

salassi e tartaro slibi. ito, va migliorando dopo 
otto giorni di trattamento, ed offre al con- 
fronto _ . • . . 84 : 92. Differ. 8. 

Ho ommesso un caso d’idrotorace gravissi- 
mo, in cui sotto l’uso di 4# grani di digitale i 
polsi sono tuttavia a 1 «7 t irregolari, e l’irre^ 
golaritk c talmente cresciuta obbligando l’uo- 
mo a rizzarsi sul tronco, che non mi è riuscito 
' di poterne computare con precisione le battu- 
te. -Giova parimente, che, a maggiore cautela 
di chi volesse ripetere queste osservazioni, io 
faccia avvertire alla possibilità del caso in cui 
la prima esplorazione del polso, in un indivi- 
duo giacente, offrisse maggior frequenza di 
quella offerta poscia nell’individuo stesso se- 
dente. Il giovinetto di cui parla il caso n.° 4 -° 
mi presentò appunto quest' anomalia . Al 
rimo toccargli il polso mentre giaceva, le 
atlute furono 80: fattolo sedere al solito, e 
lasciatolo un istante tranquillo per dar luogo 
pienamente allo svllup|H> dell’alterazione del 
polso, le battute, cou mia sorpresa, furono so- 
lamente 70 : lasciatolo nuovamente coricare 
discesero a Go; ed allora appunto offrirono la 
proporzione notata: la frequenza di prima fu 
effetto di fjueU'agitaziouea cui non pochi van- 
no soggetti il 1’accostarsi del medico; e notisi 
che costui è nello Spedale da due giorni sol- 
tanto, e assai conico sua voglia e con timore. 

Volgendo ora rocchio alle differenze, pre- 
sentate dall’ una e dall’altra serie di casi, si 
rileva senza difficoltà, che non corre notabile 
divario dai «a«i trattati •.‘olla digitale a quelli 
trattali cou altri rimedj; della qual cosa vo- 
lendosi chiarire ancora più apertamente, non 
si ha che a pendere la media proporzionale 
rispettiva deli'una e dell’altra serie, ciò che 
dà per l’appunto i 5 : 14 ; vale. a dire che l'a- 
dequato delle differenze delle battute del pol- 
so, negl' individui supini o seti enti, trattali 
colla digitale, si è trovato essere come quindi- 
ci: in quelli trattati con altri rimedj, come 
quattordici: «livario inconcludente, quando 
auche fosse maggiore. 

Nè questo tallo si verifica soltanto negl’ in- 
dividui ammalati, o. ne’iolivalesceuli i quali 
prendano rimelj; ma, sebbene in grado mi- 
nore, si verifica, pure in istalodi perfetta salu- 
te; di molo che dalla frequenta del polso 
d' una persona che agialaliicnte decomba, o 
che segga, o più ancora che sia ritta in piedi, 
corre mia dille reo za di sei, otto od anche die- 
ci baltute per minuto; e questue lenoincuo 
conosciutissimo c da non camme alarsi se non 
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perchè in sostanza gli è lo stesso di quello a 
coi si è creduto di dover attribuire una singo- 
larità ed una importanza, che perse stesso 
non ha. Ove poi si domandi a qual cagione 
tenga un fenomeno cosi costante, non è diffici- 
le rispondere; e dico perciò pdlersi stabilire 
con tutta precisione. che, a cose altronde egua- 
li, la frequenza del polso è in ragione diretta 
della quantità di contrazione muscolare at- 
tualmente esercitata. Il corpo mantenuto in 
posizione orizzontale, vale a dire agiatamente 
per ogni parte sì che non abbia d’uopo di fare 
alcuno sforzo per giacere più agiato, esercita 
la minima contrazione muscolare, la quale si 
riduce a quella sola dei muscoli per cui si apre 
e stringe il torace ; esso avrà dunque la circo- 
lazione la più lenta possibilmente e la più 
tranquilla .• il solo mantenere il tronco eretto, 
come accade sedendo in letto, mette in opera 
una quantità maggiore di contrazione musco- 
lare: il mantenere eretto tutto il corpo, come 
arcade stando in piceli, ne mette in opera an- 
cor di più; e così dicasi d 'ogni aumento di 
contrazione che costituisce il molo muscolare. 
Da questo stesso principio dipende quella 
frequenza di polso che alcuni sanno produrre 
in sè medesimi, e della quale i ciurmadori 
dalla bacchetta e dal magnetismo animale, 
metallico ere., sanno valersi meravigliosamen- 
te per darne a credere ai poveri di spirilo. A 
tal effetto basta mettere i muscoli di tutto il 
corpo, o la maggior parte, in uno stato di 
contrazione e come di tremito leggerissimo; 
la qual cosa, ove uno s» addestri a ben eseguir- 
la, e non ci vuol molto, rimane celala allatto 
all'occ hio dell'osservatore ignaro, il quale in- 
tanto misura il polso, e stupisce di trovarlo 
notabilmente accresciuto in frequenza. Io pos- 
«o, così facendo, aumentare il inio polso, che 
batte poco più di sessanta in un iiùnulo, sin 
presso a cento, e ciò in on istante, e senza 
J 'accorgi mento di chi non è inteso di qtiesl’ar- 
tiftzio. il celebre Felice Fontana, esploratore 
alt rum le avvedutissimo dei fenomeni natura- 
li, e che non soleva perciò lasciarsi ciurmare 
agevolmente dai venditori di meraviglie, cad- 
de negli ultimi anni di sua vita in un errore 
puerile, nel render ragione del fenomeno ap- 
punto di cui parlo, e eli cgli aveva finalmente 
impanilo a produrre in sé medesimo: Io credè 
proprio delia volontà, attribuendole impero 
sul cuore ; e nel persuadere a sè stesso di agi- 
re, fortemente volendo, su questo viscere per 
aumentarne le contrazioni, non s'avvide come 
esercitava questi insensibili movimenti sul si- 
stema muscolare sottoposto alla volontà, esin- 
golarmenie sui muscoli del torace. Ed ecco 
finalmente, per conchiudere intorno al propo- 
sito nostro, in quale comunissimo fenomeno 
ed intelligibilissimo vada a risolversi la gran- 
de meravìglia e quasi arcana attribuita alla 
digitale* dal Doti. Baiidon; c ommctlo che 


qualche dubbio pur lascia Fosservazione fatta 
da lui sopra di sè medesimo, che, prendendo 
la digitale, ebbe il polso dalle 4o battute stan- 
do steso sul letto fino alle 75 stando seduto, e 
fino alle 100 stando in piedi ; queste altera- 
zioni potendo essere riputate alquanto esage- 
rate, ove si confrontino con quelle delle quali 
ho reso conto minutamente. 

Dopo d'avere così passati a rassegna i prjiK 
cipali errori e d'osservazione e di raziocinio, 
che intorno agli effetti c all'uso della digitale 
hanno avuto corso in questi ultimi anni pres- 
so quella nazione stessa che più dell'ultra se 
n’è occupala, sogghignerò una serie d'osser- 
vazioni compendiate, dalle quali mi lusingo 
che potranno emergere i fatti positivi e le 
chiare induzioni di cui questi fatti sono su- 
scettivi. 

I. Pneomonite gravissima in un giovane 
d'anni 21, che asseriva d'aver avuta la stessa 
specie di malattia due anni innanzi: fu rice- 
vuto nello Spedale il giorno 4 dal principio 
della malattia. Nel corso di 24 giorni succes- 
sivi di trattamento controstiroolante aveva 
avuto u/idici salassi di libbra, ed aveva preso 
iu tulio mezz’onda ed uno scrupolo di tarta- 
ro stibiato, e due dramme e mezzo scrupolo 
di kermes. A quest'epoca i principali sintomi 
erano i seguenti: tosse; sfnito abbondante pu- 
ri forme ; dolore permanente al lato sinistro; 
polsi a 100, e tuttavia vibrali, benché meno 
di prima. Ecco ora la storia dei successivi 
giorni della malattia quando fu incominciato 
l'uso della digitale. 

29. Prese 12 grani di digitale in polvere. 

30. La dose fu portata a 18 grani. 

31. Accresciuta a 24 grani. 

3a. Ripetuta la dose del giorno innanzi. 

33. Accresciuta a mezza dramma. In tutti 
questi giorni nessun effetto sensibile dalla di- 
gitale; sintomi sovraccennati stazionar); polso 
a 98, che alla sera cominciò a farsi intermit- 
tente. 

34- Ripetuta la mezza dramma ; polsi a 68. 
In meno di un giorno il polso era dunque di- 
minuito di 28 battute. Spulo solilo, copioso; 
qualche miglioramento negli altri sinlomi. 
Alla sera sopravvenne del vomito; il polso 
scemò ancor più di frequenza, e si fece sentire 
qualche coljio di singhiozzo. Questi sintomi 
additavano chiaramente l’azione progressiva 
della digitale, che fu perciò sospesa. 

35. Nella notte antecedente vomito e sin- 
ghiozzo più molesti; nel giorno andarono cal- 
mandosi; polsi lenti al solito; pupilla dilatata. 

36 al 56. In tutto questo tratto di 20 giorni 
l'azione della digitale continuò ad essere ma- 
nifesta nel polso, andando però sempre in di- 
minuzione. V'ebbe della irregolarità, qualche 
intermittenza e qualche dicrotismo. 

67. 1 polsi erano ritornali a un di presso 
alla frequenza di prima ; non fu però avver- 



„ (Ito dì misurarli,* erano regolari, e l'azione 
della digitale era svanita affatto. Quest'azione 
durò dunque 20 giorni dall'epoca quando ne 
fa sospesa Tam mi nis trazione. 

58. Il miglioramento era considerevole; non 
però spenti i sintomi del lotto,* polso ancora 
frequente poro meno di prima. Fu ripresa la 
digitale alla dose di 12 grani. 

fx), 60. Ripetuta la stessa dose: nessun ef- 
fetto sensibile. 

61. Digitale 18 grani,* nessun effetto sensi- 
bile. 

62. Qualche diminuzione di frequenza. Ri- 
petuta la stessa dose. Alla sera ricomparve il 
vomito; polsi più lenti, ed anche irregolari. 
Sospesa la digitale. 

63. Polsi a 48, irregolari ; nessun vomito. 

^3. Nell' intervallo di questi dieci giorni è 

cessata del tutto l'azione della digitale sul 
polso, che anzi è alcun poco più frequente del 
naturale. L'ammalato non ha preso più rime- 
dj, tranne bevande acquose. Diminuzione di 
tutti i sintomi residui. 

90. Cessato quel resto di frequenza di pol- 
si, e cessalo pure quel po’ di calorucrio feb- 
brile che compariva verso sera. Bevanda 
acquosa. 

96. Perfettamente bene da sei giorni è usci- 
to dallo Spedale. 

* L'azione della digitale controstimolante e 
diminuente la diatesi infiammatoria è manife- 
sta. Per poco che un medico osservatore sia 
pratico di questa malattia, e ponga mente alla 
continuazione dei sintomi peripneumouici, 
sebbene ciò fosse dopo i copiosi salassi e tutto 
il trattamento precedente, non potrà non con- 
venire che quella diatesi sussisteva ancora, c 
che sarebbero stati indicat issimi, c si sareb- 
bero anche fatti con profitto ulteriori salassi. 
Che se taluno mal pratico e mal ragionatore 
volesse pur dire ^ne la diatesi prima era 
estinta, c più che estinta, sì che v’era d'uopo 
di rimed) stimolanti, e che in tal guisa operò 
la digitale, mi guarderò bene dal confutare 
questi srngionamenti, e lo pregherò a desiste- 
re egli stesso dal farli, sino a che abbia letta 
Posser vaiione seguente. Di questa intanto 
vuoisi tener conto un’altra importante circo- 
stanza; ed è quella della differenza nelle dosi 
dèlia digitale, nella durata dell'arnmiuislra- 
zione, e nella quantità degli effetti tra I» pri- 
ma e la seconda volta in cui fu amministrala. 
La prima volta la dose c la durata della am- 
ministrazione furono maggiori; gli effetti 
comparvero tardi, e il polso discese a 68 o 
poco più. La seconda volta le dosi e la durala 
deiramniinislrazione furono notabilmente mi- 
nori, gli effetti comparvero più presto, e i 
polsi discesero fino a .48. E parimente vuoisi 
tener eouto d’attro effetto non meno degno 
d'osservazione ; ed è la lunga durata delazio- 
ne della digitale nel polso singolarmente, che 
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si protrasse a tanti giorni dopo tralasciatone 
l'uso intieramente. E intorno a questa durata 
ricordo il caso di un tisico, che, aven ’o avuto 
assai benefizio temporaneo da lungo uso della 
digitale, e finalmente avendola tralasciata 
quando i polsi erano divenuti tardissimi, in- 
contratolo per istrada quindici o più. giorni 
dopo, ed esaminatogli il polso stando iu piedi, 
glielo trovai intermittente ogni dicci o dodi- 
ci battute; nè prima dell’uso della digitale 
aveva egli mai avuto il polso intermittente. 

II. Un giovine di 23 anni, peripneumoniro 
grave da cinque giorni, entrò nello Spedale 
Ja sera del giorno 5 di malattia. Dolore al la- 
to sinistro; respiro difficile; tosse; spulo san- 
guigno; polsi frequenti, l'uri. Appena entralo 
gli fu fatto un largo salasso: contemporanea- 
mente gli fu apprestata una infusione di due 
dramme di digitale in olt' once d’ acqua da 
prendersi in tutta la notte. 

6. Grossa e dura cotenna nel sangue estrat- 
to; sintomi soliti, colla sola aggiunta delio 
sputo soppresso e del ventre meteorìzzato; 
due evacuazioni alvine. Ripetuta mattina t 
sera T infusione alla stessa dose. 11 sangue 
estrato, osservato alla sera, fu alquanto me- 
no cotennoso. 

n. Qualche vomito; scema la frequenza del 
polso; scemano pure la tosse e la difficoltà 
del respiro ; rie niparc Io sputo sanguigno; 
il dolore persiste. Ripetuta 1 infusione solita 
mattina e sera. Alla sera vomitò due lorobri- 
ci: i sintomi peripneumonici dimiuuivuuo 
sensibilmente. 

8. Vomito frequente; singhiozzo; diminu- 
zione di tutti i sintomi; pois» resi insensibili 
in Hinrndue i carpi. Questo fenomeno, acca- 
dutomi per la prima volta, mi mise in qua 1 , 
che appiensione; e perciò, sebbene l aminila, 
lo confessasse egli stesso di sentirsi hei?e per 
tutto ciò che era dello stato dej petto, e il co. 
mito e il singhiozzo non recargli grave mo- 
lestia, ciò non ostante non solamente sospesi 
la digitale, ma, per diminuire l'azione, che 
mi pareva essere stata soverchia, preterissi 
tre once d' acqua di cinnamomo, ed inoltre 
una libbra di vino. Alla sera il vomito er« 
cessalo principalmente colla bibita del vin 0 
aggradevole «1 palalo; i polsi erano divenuti 
percettibili; ma erano rarissimi e molli sì ch e 
si perdevano sotto la piùlieve pressione ded e 
dita; singhiozzo raro; tosse rara, ina accodi, 
pagnata da risvegliamenlo di dolore. Prc. 
srrittla una libhra e mezzo del vino solito^ 
ed inoltre tre oncie di vino di Cipro. 

9. La notte aveva avuto vomito nuovamen- 
te, ma fu dopo preso il vino di Cipro; polsi 
meno rari e più rialzati; tosse e dolore dimi- 
nuiti; poco escreato; qualche sudore; nessuna 
evacuazione alvina . Ùua emulsione da bere 
-per tutto il giorno. 

10. Cresce la frette uza del polso, ma con 
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irregolari U; nessun Tornito; tosse rari, sotto 
b quale pero si risveglia il dolore; sputo 
►«arso e tuttavia alquanto intriso di sangue. 
Ripetuta P emulsione per lotto 1 giorno. 

ii. Singhiozzo alquanto frequenie* nella 
notte anteredente; polsi rari tuttavia; fosse 
ed escreato al solilo. Prescritta una libbra e 
mezzo di vino comune. Ripetuto il vino alla 
sera. 

fa. Polsi un po’ più rialzati, singhiozzo mi- 
nore, tosse poca; escreato catarrale. Ripetuto 
il vino mattina e sera alla stessa dose. 

i3. Sintomi detrazione della digitale ornai 
scomparsi; e rosi pure i sintomi peripneumo- 
niri; se nonché resta il dolor laterale sotto 
la tosse, la quale per altro è alquanto mole- 
sta. Emulsione semplice mattina e sera. 

■4- Nessun cambiamento sensibile. Ripeta- 
la l’emulsione mattina e sera. 

*5 La continuazione della fosse e del do- 
lore in indusse ad aggiugnere all’ emulsione 
due dramme di nitro, che furono ripetute al- 
to sera. Alcune fregagioni d'olio di ulive alla 
parte dolente. 

ifi. al 30. Ilenia diminuzione della tosse e 
di i dolore. Ripetuta sempre l'emulsione coi 
nitro. 

ai. al a5. Qualche ricomparsa del dolore; 
sul fine si trovò affatto ristabilito, e ammes- 
so alla dieta ordinaria dei convalescenti al> 
ha n donò lo Spedale. 

L'uso della digitale, in questo caso, fu 
eonfcnq*>raneo ai primi salassi, che furono 
due soli, nonostante la gravezza della malat- 
tia. La digitale fu prescritta in infusione, on- 
de I efficacia ne fosse più pronta e maggiore, 
come accade «lei rimedj sotto forma fluida. 
Ln infusione fatta con due dramme di foglie 
in ott mire d acqua è notabilmente carica. So- 
glio anzi di rado prescriverla in questa for- 
ma, perché è siiigohirnicnle nauseosa e pron- 
tamente attiva. Il fatto lo dimostrò nella 
prontezza e veemenza dei vomito e del sin- 
ghiozzo, e soprattutto nei polsi, che non mi 
avevano offerto mai, ne mai mi offrirono in 
alcun altro individuo, il fenomeno dell’abo- 
lizione compiuta; la quale se non altro fu ta- 
le por quanto possono giudicarne le dita del- 
1 esploratore. Gli dirti i soverchi .Iella digi- 
'nle Irai [«rati presto col .ino c coll'acqua di 
rai. nel!» , dello slimolo delle quali sostanze 
allo ad eccitare stalo infiammatorio non può 
rader 'fidili io pressoqualsivoglia discreto me- 
dilo, .rsliluiirono prova evidente che l'azio- 
"r della digitale vuol esser considerala in op- 
posizione a quella degli agenti che ne lempe- 
raiono e distrussero gli eifclti. Viceudevol- 
irieule , avendo alquanto insistilo nel vino 
«tale distruggere il smghioz o, eflètlo resi- 
duo della digitale, la lasse e il dolore riertb- 
liero e furono pertinaci, si clic fu d' noiio 
appigliarsi di nuovo a qualche lieve contro- 


stimolo, ciò che si ottenne eoli’ aggiunta di 
P*!™ J ," S * di ni,ro .' llr rmulsione. 

III. Un ottalmia in un giovine di ai anni 
fu trattala a dirittura rolla digitale in pol- 
T* j Pf escr ’ I '°ne incominciò il giorno 
"? W ll f 11 ingresso della inalali;*. b 
i. Palpebre infiammale, dolenti; congiun- 
tiva rossa; intolleranza della luce; polsi fre- 
quenli e pieni Digiule diciotio grani in pol- 
vere, da prendersi in venliqnattr’ore in sei 

riprese. 

4- »i 6. Il rossore e la gonfiezza vanno di- 
leguandosi; I polsi si fanno più lenti. Bipe- 
?>urnalmeiUe la stessa dose di digitale. 

. 7» . a 45; miglioramento di tutti i 
Sintomi. Ripetuta la digitale come prima. 

o. “olsi al solilo; il miglioramento procede 

Agitale limitala a t a grani. 

IO. Ripeluta la stessa dose; la rossezza re- 
sidua della congiuntiva dissipala quasi iute- 
rame ni e. T 

dallo SpJ, 3 t.. RUUbÌ ' ÌU> *" ,UU ° è 

La m,la„ia era infiammatoria foor d’ ogni 
dui duo, ne già locale soltanto, ma di diatesi 
I trattamento colla digitale, all. dose giorni 
tera di 19 grani lo dimoslra ad evidenza; 
imperocché hi tollerato senta che sopravve- 
nissero que sintomi dazione eccessiva, i qoo- 
I. sarebbero altronde sopravvenuti; e la frel 
quenza del polso fu rallentata appena a *5. 
Altre molte oll.lmie della stessa indole di 


: ~ imioie di 

q..est. e procedenti dalla stessa causa, perchè 
tulle da un contagio, ho pur trattalo felice- 
mente poco prima e poco dopo di quest, col 
salasso, che ho dovuto ripetere talora quattro 
e Cinque tolte, e associarvi qualche prepara- 
zione antimoniale, olirà le lavande acinose 
La qual circostanza servirà di prova senz-a 
replica a «hi serbasse ancora qualche scruno- 
lo intorno all azione routroslimolante della 
digitale, e alla diatesi di stimolo della pre- 
sente malati,. . E se mai l.duno ricuslissc 
queste rosi . luare induzioni .1,1 f a i,„ e rip „. 
lasse all opposto che questa ol Ialini, si fo\se 
condoli, al suo termine per andamento spon- 
taneo essendo cosi lieve, e che la digilale im- 
piegatavi s avesse a tenere per un soprap- 
ptu, e quasi un nonnulla, si provi egli ad in- 
gojaisi dieci otto grani di digitai, nello spazio 
di ventiquattr ore, standosi a dieta e beven- 
dosi acqua, eh' m mi rimetto poscia al di lui 
giudizio sul valore di questo «gente dato a 
questa dose.Giava poi che si noti, sebbene ciò 
non faccia al presente scopo, che nc nell olUI- 
«nia di cui ho data la storia, né in tulle l'altro 
«die ho trattale co salassi e che ho dello esser 
identiche a questa e per diatesi e per cause, 
e neppure in altre gravissime ol tabule, o rosi 
dette chemosi, da me brattate altre volte, e 
nelle quali fti pur d'uopo buon numero di 
sbassi, non ho usala mai altra applicazione 
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forale, se non quella (l'un pannolino tonalo 
sempre umido coll’acqua fresca,: non appli- 
catione di sanguisughe all’ intorno; non col- 
liri ; non vescicatori. Il volfo ignaro ricorre 
per qualsivoglia mal d'occhi. anco per Tot- 
Ialini», al chirurgo, ami al chirurgo oculista ; 
il quale, ove non sia medico, o non sappia 
far da medico come conviersi, in vece di gua- 
rire una malattia che non è punto chirurgica, 
può in quella vece generarne altre che siano 
benissimo chirurgiche, ma che non siano più 
guaribili nemmeno dalla nano chirurgica. 

IV. Un peripneumonica, giovine di 24 » n - 
ni, è preso in cura il secondo di dall'ingresso 
della malattia. Dolor pungente al lato sini- 
stro,* tosse; spuli strisciati di sangue; polsi 
frequenti, duri: faccia rossa. 

2. Prescritto un salasso di libbra; 12 grani 
di digitale in polvere. 

3. Sintomi a un di presso eguali. Ripetuto 

11 salasso mattina e sera, tn tutto il giorno 
24 grani di digitale. Sangue di jeri cotenno- 
so. Ripetuto il salasso. 

4. Notte antecedente assai inquieta; sinto- 
mi soliti; si aggiugne senso di peso sul petto. 
In tutto il giorno 36 grani di disiale. Sangue 
cotennoso; polsi a 108. Ripetuti il salasso. 

5. Sintomi soliti, ma tosse >iù molesta e 
palpitazione di cuore. In tuli» il giorno 36 
grani di digitale. Cotenna delsangue crassis- 
sima e tenacissima. Pois» a 30. Ripetuto il 
salasso. 

6. Palpitazione del cnor scemata; tosse 
ancor molesta; respiro djflrile ; subdelirio 
nella notte antecedente; cotenna tuttavia cras- 
sa c tenace; polsi ancor vilrali, ma ridotti a 
100. Ripetuto il salasso e a digitale. 

7. Diminuzione <T a leu» tintomi ; sangue 
ancora cotennoso ; notte tranquilla ; escreato 
mucoso; guancia sinistra ossa. Polso a 100. 
Digitale accresciuta a 48 ganì. Alla sera v'eb- 
be un colpo di vomito. 

8. Miglioramento nolaliledei sintomi -pc- 
ripneumonici; vomitò due vjlie; polsi a 48 
non vibrali. Ripetuta la digitale soltanto a 

12 grani. 

9. V. »milò pii» volle; polsi a 40; scomparsi 
adatto i .sintomi perpneumonici. Sospesa la 
digitale. Bevanda acquosa. 

10. al ih. Miglioramento progressivo sino 
a compiuta guarigione; conservò polsi fonti. 
II 1 5 usci dallo Ò'pc4alc perfetta monte rista- 
bilito. 

Le pulsazioni delle arterie, che d<qio d’es- 
sere state a 108 nil quarto giorno <ii nubi li.», 
furono a 120 nel quinto, mentre la digitale 
era a 36 grani al giorno, avrebbero Jias alo 
ad un osservatore superficiale j*er roncbiude- 
ie che un tale aumento di frequenza s'avesse 
ad attribuire alla digitale. E se quest’ osser- 
vatore, oltre all'essere superfiriale foss' anche 
stato di mala fede, c sostenitore della forza 
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Stimolante della digitale, avrebbe troncato 
perentoriamente a questo punto la sua osser- 
vazione, e con questo fatto avrebbe dato per 
decisa senza replica la quistione in suo favo- 
re. Ma chi conosce il corso progressivo d*una 
peripneumonia grave, e di pochi giorni, sa 
ciò che debba aspettarsi dai rimedj, e ciò che 
dall' indole propria della malattia; ed avve- 
dendosi che la gravezza della diatesi rende 
inefficaci quelle dosi, le quali pure avrebbero 
avuto una sensibile efficacia in caso meno 
grave, aumenta la dose, c sta in attenzione 
sicura dell'effetto. Perciò >1 giorno 5 fu |»or- 
tata la digitale a mezza dramma, e 1" effetto 
incominciò presto a corrispondere; imperoc- 
ché il giorno 6 i polsi erano £»à discesi a 100; 
e così non solamente erano pii» lenti di quelli 
del dì 5, ma di quelli ancora del dì 4. Questa 
frequenza di 100 essendo ancora di molto su- 
pcriore a quanto dev’ essere la frequenza or- 
dinari», ed avendovi ancora gravezza e persi- 
stenza d’altri sintomi’, era questo un indizio 
assai chiaro di molta gravezza di diatesi, a 
cui potevasi andar incontro con dose ancor 
maggiore di rimedj; perciò al giorno 7 la do- 
se fu accresciuta ancora a 4® grani e 1' ef- 
fetto fu in corrispondeza maggiore. Altri a- 
vrebbe fors' anche attribuito alla digitale la 
palpitazione del cuore, considerando appun- 
to alle gravi perturbazioni eh essa suole pro- 
durre nel sistema sanguifero. Ma chi ha trat- 
tato di molte e gravi peripneuinonie , dee 
aver osservato come nelle sezioni de'caduvcr» 
non è raro che il cuore dimostri d’avere an- 
r Vesso in un modo o nell' altro partecipato 
insieme coi polmoni agli effetti locali della 
diatesi di st imolo. Intanto, nel caso nostro, 
l’uso dellp digitale continualo ed accresciuto, 
e sotto quest'uso la pai pii azione scemata, e 
poscia dissipata compiutamente, dimostrano 
a non poterne dubitare che questo pure fu 
sintoma della malattia, c che ubbidì alla dia- 
tesi. 

V. Un giovine di 20 anni, uscito cinque 
giorni prima dallo Spedale, dove, per quanto 
si raccoglieva dai detti suoi, aveva soggi ucci il- 
io ad una lieve peripneumonia, non era ri- 
mase inai libero da febbre; la quale anzi cri- 
si accresciuta, e se le erano aggiunti dolori 
muscolari vivissimi da per tutto il corpo, alle 
gambe, alle braccia, al dorso, e alle spalle 
singolarmente. Polsi frequentissimi, librati; 
calor acre ; faccia rossa; sete; qualche tosse . 
Ebbe in» salasso, appena ricevuto netta Cli- 
nica . 

4. Sintomi di jeri; si aggiuguequalche spu- 
to striscialo di sangue; cotenna nel sangue 
estratto jeri. Digitale in polvere 18 grani. 

5. Polsi a 1 16 aventi della ondulazione; si 
fece pur sentire qualche palpitazione di cuo- 
re ; tutti i sintomi solili. Digitale a 3o gran». 

6. Polsi meno vibrati, meno frequente, ca- 
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1ore ( scemato : dolori mitigati, fuorché nella 
spalla sinistra che si mantiene dolentissima; 
non palpitazione, non tosse, nè sputo. Digi- 
tale a 24 grani. 

7. Emorragia dal naso; polsi a 60 con qual- 
che intermittenza ; pupilla assai dilatata. Di- 
gitale a 12 grani. 

11. Polsi a 5^, , ed irregolari; dolore della 
Spalla diminuito. Sospesa la digitale. 

9. Polsi a 4o; dolore alla spalla quasi estin- 
to; bene in lutto il resto. 

10. Polsi a 40, irregolari; nessuna novità. 

11. 12. Polsi a 36, sempre irregolari. 

i3, 14. Polsi a 52. continuano irregolari. 

15. E comparsa febbre con freddo prima, 
e caldo in seguito. 

Polsi mi po' piji frequenti del naturale. Si 
lagna di difetto di secesso. Gommagutte 6 
grani. Ebbe dal rimedio vomito pronto. Alla 
sera kermes 6 grani. 

16. Vomitò per due volte, alle due dopo il 
mezzo giorno accesso di febbre come jeri. E- 
morragia dal naso. Bevanda subacuta. 

17. La stitichezza è cangiata in 16 evacua- 
zioni copiose. Sono ricomparsi dolori musco- 
lari, c uu po' di lebbre. Emulsione semplice. 

18. Continuano i dolori muscolari; accesso 
febbrile; 12 evacuazioni. Furono prescritte 
i5 once di vino. 

19. Cessate le evacuazioni; qualche calore ; 
G once di vino. 

20. Apiretico; non più dolori, nè secesso 
straordinario. 

21 al 3o. Fu sempre bene; i polsi del 22, 
23, 24, furono a 4®* « mostrarono ancora del- 
la irregolarità. Lo feci trattenere sino al 3o 
nello Spedale, per assicurarmi della guari- 
gione stabile. 

In tutto l'intervallo dal 21 al 3o non pre- 
se più rimedj, e fu ammesso all'uso degl» ali- 
menti soliti progressivamente, senz' aggiunta 
Straordinaria di vino. 

Questa febbre, che, denominata nosologi- 
cninenlc, è il sinoro reumatico, o reumatismo 
acuto, e ch'io chiamerei semplicemente sino- 
ca rcunntica, escludendo il siuoco come inu- 
tile moltiplicazione di cosa che non differisce 
dalla prima se non di semplice grado, fu cer- 
tamente con diatesi di stimolo, benché non 
grave ; siccome Io comprova l'essere ri ma sa 
in breve estinta dai soli 96 grani di digitale 
ed un salasso. Merita attenzione la ricompar- 
sa della febbre nel giorno i5 dì malattia, e 
poi ambe dei dolori; e raggiunta dei feno- 
meni di stitichezza e «li diarrea che si succe- 
dettero spontanei. Malgrado il sopravveni- 
mento de' quali sintomi, parte vecchi e parte 
nuovi, e questi apjwrenlemenle gravi, giova 
notare che nelle giornale 16 e 17 non si fece 
altro che somministrare poca bevanda acquo- 
sa di pochissimo valore, mentre altri uon 
avrebbe per avventura mancato di rivolgere 


la mente a qualche importante indicazione da 
adempiersi con energici rimedj. Ma nella 
giornata del 1* la gommagutte prima e suc- 
cessivamente inerme*, amministrati ad ef- 
fetto di esploratela diatesi, mi avevano «lato 
chiaro indizio detta di lei estinzione, e nelle 
giornate antecederli al |5 Pozione eccessiva 
tifila digitale sul polso, benché sospesa tv vi dal 
di 8 V aveva pur imicalo chiaramente la cosa 
stessa; e dove noi è gravezza dì diatesi io 
trovo non volersi nollo valor di rimedj. Nel- 
le giornale 18 e re la somministrazione di 
quel po' di vino, chi in lutto non arrivò a due 
libbre, fu accordata alle istanze del PamniM la- 
to, e nella sicurezza, che, a diatesi estinta, 
cosiffatte istanze potevano essere secondale 
senza pericolo, purché con somma moderazio- 
ne, come il fatto mostra. Questa turba di 5 n- 
tomi non fu dunque prodotta da rinovamenlo 
della diatesi prima, non da svegliamento di 
diatesi opposta per eccesso di metodo curati- 
vo. Si dissipò spontanea . Fenomeni analoghi 
a questo, hnoer lettamente osservati quando 
non si couosrcvx nè diatesi nè azione dei ri- 
iuedj, furore quelli che diedero origine alle 
dottrine dela materia morbifica, delle crisi, 
delle forze redicalrici della natura. L'occa- 
sione ha pori lo di far qui un cenno di que- 
ste cose; altnye le discuterò appositamente . 
Non si traseui per ultimo di osservare in 
questo caso, coae dopo cessata del tutto la 
turba di questi -.intorni, i polsi dal dì 1 20 al 
a3 si mantenne!» a 4®' « furono tuttavia ir- 
regolari; indizio chiarissimo detrazione an- 
cora permanente Iella digitale, che fu coper- 
ta, per cosi dire, toc già distrutta in quello 
spazio intermedie 

VI. Pcripneura.nia gravissima in un uomo 
di 3o anni. Fu |rcso da febbre e da dolor 
pungente al lato snistro contemporaneamen- 
te, e repentinumcite. Per alquanti mesi in- 
nanzi era stato aillllo da febbri intermitten- 
ti, sospese tratto l latto mediante l'uso della 
china, e sempre recidive, per quanto egli ne 
raccontava. Infusione di digitale fatta con 
una dramma in ott'once d'acqua. 

3. Sintomi al solito: polsi anzi più frequen- 
ti e più vibrati; diarrea; cresciuta l'infusione 
ad una dramma e mezzo li digitale. Alla sera 
un salasso di libbra. 

4. Sangue cotennoso; ùntomi gravissimi; 
spulo sanguigno. Ripetila V infusione alla 
dose di jeri. Ripetuto il salasso mattina e 
sera . 

5. Sangue cotennoso; qualche d imiti uzzionc 
di sintomi; sputi molto sanguigni; non diar- 
rea. Ripetuta l'infusione. 

6. Tosse molestissima; agitazione notturna 
grave; sputi alquanto elaborali; calore non 
mollo, ma ;h>Isì accresciuti in frequenta e vi- 
brazione. Ripetuta 1* infusione mattina esc» 
ra; salasso alla muti ina. 
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7. Qualche migliora mento. Ripetuta Tifi- molestissima, secca Prese io tutto i giorno 
fusione solita alla mattina; alla sera portala 24 grani <ii kermes. 

alle 2 dramme. 6. Stazionario. Digitale in polvere 18 grani. 

8. Stazionario. Ripetala mattina e sera Polsi a 80. 

r infusione duna dramma e mezzo. 7. Tosse molestissima tuttavia , polsi un 

9. Polso a 44* Vista alquanto offuscala; do- po'meno vibrati, ma ancora , a 80. Ripetuta 
loi e e tosse diminuiti; escreato scarso e di co- la digitale. 

lor naturale. Infusione d’una dramma. 8. Tosse persistente; polsi meno vibrati, a 

10. Svegliasi ancora dolore- tossendo; sin- 62. Ripetuta la digitale. 

tomi di capo prodotti dalla digitale non ac- 9. La tosse non è punto rallentata; la fre- 
crcsciuli; polsi a 36, molli, piccoli, internili- quenza dei polsi accresciuta. Dolore all'orec- 
tenli. Ripetuta mattina e sera P infusione di chio sinistro. Si ripete la digitale. Un salasso, 
una dramma. 10. Polso a 4*^ irregolare; vertigini; dolore 

11, 12. Polsi al solilo; oscuramento di vi- delPoreccbio mitigalo; tosse meno. Ripetuta 
sta più sensibile. Sintomi peri pneu tuonici la digitale. 

scomparsi quasi del lutto. Ripetuta l’infusio- i«. Polso a 4°* irregolare; vertigini, cefa- 
ue come il giorno 10. lalgia. Scemala la digitale a ingrani. 

i3 al 19. Sospesa la digitale, ed ogni altro 12 . Tosse assai diminuita . Polso a 39 e 
rimedio; ritornato assai beue in salute esce molto irregolare; sintomi al capo come pri- 
dallo Spedale. Di quest'individuo ho avuto ma. Ripetuta la digitale a 12 grani, 
esatte notizie per molto tempo dopo, e so i.H, 14 Ripetuta la digitale al solito. Polsi 
ch’egli è stato capace di riprendere una vita a ^ 2 . Sintomi catarrali affatto scomparsi, 
laboriosissima senza il più lieve risentimento i5 al 18. Sospesa la digitale. Ristabilito 
d’ incomodo. Per quanto posso presumere dui del tutto è dimesso dallo Spedale, 
paragone di casi simili, quest’uomo, ore fosse Ove taluno osasse ancora supporre che il 
Stato trattato senza digitale con soli salassi, combinare la digitale eoi salassi fosse un di- 
poteva richiederne assai più del doppio. struggere con questi la pretesa azione stimo- 

Colla rgira di risparmiare salassi più che lante portata da quella sul sistema, stip|iosi- 
fosse possibile mi appigliai tosto alla digitale zione a cui non rimane ornai altro appoggio 
in iufusiorie. Il terzo giorno della malattia I» che quello della ostinazione, nel riandare la 
frequenza e la durezza del polso accresciute , storia dì questa catarrale incoutrerk un fatto 
e la gravezza degli altri sintomi non mi per- che non saprà certamente accordare colla sua 
misero di differire il salasso, sebbene arcre- supposizione. 11 d\ 9 della mattina, quando 
scessi la forza dell' infusione. La diarrea che la tos$e era ancora molestissima, e la fre- 
comparve minacciosa, perchè furono dieci sca- quenza de'polsi era aumentata di nuovo do- 
riche in poche ore, non sarebbe |>resa per ef- po TantecedeDle diminuzione, la digitale pre- 
fetto della digitale se non da ehi avesse ve- scritta insieme col salasso fu seguita da pron- 
dulo pochi e lievi ammalati di peripneumo- to abbassamento di sintomi catarrali, c da 
nia; poiché è assai frequente fenomeno nelle manifesti indizj d'accresciuta azione propri», 
più gravi. La gravezza della malattia sinrgo- Gli effetti del salasso sono dunque della stes- 
mentn da ciò, che vi volle l’insistenza di 7 sa indole di quelli della digitale; sono lutti 
giorni nelle dosi generose di digitale a potere effetti distruggenti la distesi di stimolo, 
avere dal polso indiz) certi di notabile azione VICI. Una peripneumonia leggiera in un 
di essa; giacché il polso non fu a 44 non il giovine di 19 anni, rimasto senza rimedj 
giorno 9 della malattia, dopo accresciuta l'in- sino al 5 giorno, alla sera del 5 aveva avuto 
fusione a due dramme, e fatti quattro salassi, un salasso e 6 grani di kermes. 

Non comparve mai vomito, nemmeno quando 6. Dolore al lato sinistro, polsi frequenti, 
il polso era a 36, piccolo, molle, intermitien- vibrali, tosse. Digitale 24 grani in 8 dosi, 
te, e quando erauo pure comparsi indtzj di 7. Sussistono dolore e tosse ; scemala la 
soverchia azione al capo ; laddove per lo più vibrazione e la frequenza del polso. Digitale 
la digitale presa sotto forma fluida è assai 12 grani. 

proula a manifestare il suo primo eccesso di 8. Dolore più sensibile. Polsi frequenti vi- 
azione sul ventricolo, e può anche talora in- brati. Digitale grani 12. 
gnnnare producendo un vomito precoce di- 9. Polsi a 120 vibrati; dolore e tosse al so- 
pendentemente dal sapor nauseoso disgusto- lito. Digitale grani 24. 

sissi ino. ro Polsi a 5i ; dolore scomparso ; tosso 

VJL Una febbre catarrale grave in un gio- rara, 
viuc di 24 anni, coiraccanipagnamento anche ir, 12, i3. Sospesa la digitale, il giorno 
di qualche siutomo peripneumonico. Ebbe un i3 il polso era a 88 e alquanto irregolare, 
salasso appena entralo nello Spedale il 4 Alla sera v 1 era ancora qualche po 1 di calore, 
giorno di malattia. * i3 al 24. Si manteune p«T alcun giorno 

5. Sangue cotennoso; polsi vibrali; tosse del caloruccio e qualche maggior frequenza 
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tt. Vomitò un altro lombrico; il singliioz- 
io più frequente; tosse Don estinta; migliora. 
Sospesa la digitate. 

12. Singhiozzo frequentissimo; tosse più 
rara ; respiro ed aspetto huoni; polsi la mat- 
tina a 5$, la sera a 68, irregolar. 

13. Il singhiozzo non diminuì che alla sera; 
polso a 60; va migliorando. 

ìf . Polso a 96. Si lagna di qualche confu- 
sione di vista, della quale non si è tenuto 
conto ne giorni passati. 

al 19, Uso soltanto di bevanda acquosa. 
Al decimonono giorno della malattia si pote- 
vano dire cessati quasi del tutto i sintomi 
della digitale, che si manifestavano appena 
nella ir regolar il li del polso. L’ammalato usci 
guarito molto bene. 

Della gravezza della diatesi è chiaro argo- 
mento la quantità declassi che si son fatti, 
e la dose della digitale sopportata prima cht 
comparissero sintomi d'eceesSo d'azione. La 
misura del sangue estratto in dicci salassi 
può computarsi a qualche libbra più delle 
dieci; perchè in questi rasi non ne fo mai 
estrarre meno 'della libbra; bensì sovente di 

J )iù. Merita osser vallone come allo scemare 
Iella diatesi, che fu nel giorno 8, il polso 
scemò di frequenza repentinamente più della 
metà, e comparvero ad un tratto i sintomi 
forti al ventricolo, de' quali non v'era indi- 
llo nel giorno innanzi. Ma nelle malattie di 
tal gravezza e di tal pericolo di degenera- 
zione locale d’un viscere di prima importan- 
za alla vita, non è da ristarsi e ondeggiare 
fra i dubbj, e lasciarsi sopraffare dal timore 
di veder troppo pronta la soverchia azione 
dei rimedj. Imperocché questa soverchia a- 
zione. trattandosi dell'nso^dei controstimoli 
nelle malattie infiammatorie, ove accada, è 
presto tolta, come il fallo dimostra, anche 
mercè la sola momentanea sospensione de'ri- 
medj, a cui talora è forza ritornar di ntfovo, 
e non è poi accompagnata nè seguila da al- 
cun notabile pericolo; laddove il processo 
infiammatorio non diminuito e non troncato 
a tempo o conduce prontamente all'estremo 
fine, o nelle varie degenerazioni di un vi- 
scere lascia il seme d’ una malattia croni- 
ca, che bene spesso conduce allo sless'esito 
lentameute ma inevitabilmente . Non è già 
che sia data al medico tanta fortuna da poter 
così superare tutte le .diatesi: ma egli ne su- 
pererà un gran numero; e dove gli accada di 
non poter riuscire nel suo intento, sarà ben 
certo che il pregresso a qualche sorta di de- 
generazione o d'ingorgamento del viscere è 
l’ostacolo che la scienza medica non bv in- 
segnato ancora a superare: le sezioni de’ca- 
davari gli forniranno sovente le ciliare pro- 
ve del tatto, e gli toglieranno ogni dubbio 
sulle conseguenze del metodo curativo diret- 
to con querti principj. Dall'osservazione che 
Rjsom Opeiìb 


abbiamo sot t'occhio si potrà ritrarre la con- 
seguenza stessa che abbiamo ritratto da al- 
tre, relativa alla più facile comparsa dei sin- 
tomi d’eccesso la seconda volta che fu ripre- 
so l'uso della digitale. Gioverà poi anche os- 
servare, che, malgrado il mollo sangue estrat- 
to così rapidamente; malgrado l'oso di tanta 
digitale, che può valutarsi per una buona ad- 
dizione alla perdita del sangue, quanto agli 
effetti; e malgrado una serverà dieta *c molta 
bevanda acquosa, che certo non Torrà met- 
tersi in conto di cosa stimolante e nutrien- 
te, la convalescenza fu breve, e la guarigio- 
ne pronta e non accompagnata da residuo 
di malattia, o da linguore straordinario. 

XI. Un peripneumoniro gravissimo vedu- 
to il secondo dì dall'invasione della ma- 
lattia. 

а. Dolore acutissimo al lato destro; polsi 
vibrati, frequenti ; respiro brevissimo. Sa- 
lasso di due libbre. Digitale 18 grani. 

3 Polsi a 112; cotenna; sputo sanguigno; 
dolore e respiro eguali. Salassi d'nna libbra 
e mezzo mattina e sera. Digitale 3$ grmi. 

4. Sintomi al solito; cotenna. Salasso mat- 
tina e sera. Digitale 36 grani. 

5. Sintomi al solilo; cotenna. Salasso d'una 
libbra e mezzo mattina e sera. Digitale 48 
grani. 

б. Peggiora, soprattutto nel respiro . Co- 

tenna. Salasso d’ una libbra e mezzo. Pol- 
si a 108. , 

7. Continua come jeri, Polsi a 104. Co- 
tenna durissima. Salasso Digitale 48 grani. 

9. Respiro brevissimo. Polsi a 104 assai du- 
ri. Ripetuto il .salasso. 

10. Muore. Il cadavere mostrò il polmone 
destro aumentato di volume, e tutto epat iz- 
za to. Nel sinistrò Pepai izza zion e incipiente. 

La malattia, che mi $i offrì gravissima fin 
da principio, richiedeva il metodo più attivo; 
perciò i salassi più generosi e le dosi di di- 
gitale più forti rispettivamente al caso n.° X, 
a cui questo serve di utile confronto. Mal- 
grado tanta azione controstimolante portata 
rapidamente tu! sistema, il polso fu sempre 
oltra 100, nè indizio d'eccesso comparve o 
al ventricolo, o a! capo; argomento d’invin- 
cibile progresso della diatesi. Il dolor acutis- 
simo fin da principio al lato destro, continua- 
to sino al fine, dimostrava un processo lo- 
cale che vi si andava operando indistruttibil- 
mente. L'epa tizzazione del polmone destro 
mise il fatto sott'orchio. 

XII. Per determinare se nella particolare 
azione della digitale sui vasi sanguigni avesse 
una necessaria influenza il ventricolo, ne ado- 
perai l'infusione per clistere in una epiletti- 
ca, la quale da molti anni sotto diversi rime- 
dj coni rosi imolan ti non avara potuto ottene- 
re che diminuzione d'intensità e di frequenza 
di parossismi, giammai la guarigione- Ma prU 
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nn di usare la digitale per clistere, la orai 
per boera, onde a 'ere Topiari uno confronto 
delle alterazioni del polso II polso «li questa 
epilettica è a io$ circa. In selle giorni d uso 
di digilalc. da mezzo scrupolo ad uno scru- 
polo per giorno, il polso fu a G6; e comparve- 
ro sintomi al capo ed al ventricolo. In Ire 
giorni di sospensione, il polso tornò a 100. 
In cinque giorni d’uso di digitale per cli&lere 
in infusione falla con una e poi con due dram- 
me di digitale, il polso discese a 62, e com- 
parve del sopore. Pochi giorni di sosjiensione 
Jo ricondussero a 100. La digitale esercita 
dunque i suoi mirabili effetti sul polso anche 
non ricevuta nel ventricolo,* e, stando al caso 
che ho avuto sottocchio, non m'ha sembralo 
di ravvisare fra idoe modi d’amministrazione 
notabile differenza di prontezza e d'inleosità 
d'azione. 

Concluderò adducendo alcune altre parti- 
colarità, da me osservate intorno alla digita- 
le, posteriormente alla prima pubblicazione 
del presente Opuscolo Alcune volle la ho ve- 
dala generare una insigne e mollo molesta 
prostrazione di forze muscolari; e ciò prima 
d’aver dato indizio di sé nè al polso, nè al 
rapo, nè al ventricolo. Si trattava di malati 
che non abbisognavano di stare a letto. La 
prima volta fu in t/n medico inglese amico 
mio, Uomo di profondo ingegno ed accurato 
osservatore, il Doti. Morgan. , Solito a farsi 
salassare quando ne sentiva il bisogno, aven- 
do in quella vece, per mio consiglio, preso 
alcune dosi di digitale, mi assicurava che ad 
una nuova opportunità meglio avrebbe amato 
di ricorrere all'usato salasso, anzi ebe otte- 
nere i buoni effetti della digitale a costo di 
cosi molesta sensazione. Di questa debolezza 
muscolare alcun altro esempio ho visto, ma 
in minor grado, cioè senza grave molestia del 
inalato. E, quanto al produrre in singoiar 
modo debolezza muscolare, la operazione del- 
la digitale s’assomiglierebbe a quella delle 
perdile di sangue, le qizali parimente produ- 
cono questo effetto assai palese; se non chè 
ciò fanno soltanto allora quando sono vera- 
mente eccessive e inopportune. 

Un altro effetto della digitale m’accadde 
d’osservare in un ammalato,© parendomi sin- 
golarissimo procacciai d’oltenerne piena cer- 
tezza. Questi era un viaggiatore tedesco, di 
statura meno che mezzana, di colorito palli- 
do, ma di corpo muscoloso, che per un viag- 
gio fallo in cattiva stagione fu preso da grave 
artritide, di cui in addietro aveva avuto altri 
attacchi. Era egli paurosissimo e nemicissimo 
del salasso, tra pei pericoli della operazione e 
per le conseguenze che se ne figurava. Pro- 
misi di fargli il meno salassi che mi fosse 


possibile, e gl* tenni parola; e perciò rai volsi 
subito alla digitale in polvere, di cui prende- 
va sino ad una mezza dramma per giorno. Io 
stava attentissimo agl'indizj del polso, e due 
volte al di lo misurava coll'orologio a minuti 
secondi. Non m’accorsi di altro che di qualche 
diminuzione di frequenza; la quale però più 
mi parve procedere da semplice miglioramen- 
to della malattia, che da vera operazione spe- 
cifica della digitale. Quando una mattina mi 
disse d'avere incominciato quella notte a sen- 
tirsi battere fortemente il polso lungo le 
braccia, le coscie, le gambe, in somma per 
tutto quanto il corpo. Il fenomeno parendomi 
ass^i mirabile, nè trovando alcuno straordi- 
nario mutamento nei moti del polso, e la cosa 
essendo nuova anche per lui, che nei prece- 
denti attacchi d'ari ritiri? non l'aveva provata 
mai, mi nacque dubbio non la cagione si rife- 
risse alla digitale. Perciò lo pregai che avesse 
voluto accompagnare con un cenno della voce 
il suo sentir dei battiti, mentr'io colla mano 
sul polso gli esplorava. E di vero egli ne nu- 
merò quanto volli, ed il suo numerare corri- 
spondeva a puntino ai battiti ch'io sentiva. 
Sospesa per due giorni la digitale* in questo 
frattempo il fenomeno diminuì, e alla fine 
scomparve del tutto. Avendogliene prescritto 
di nuovo uno scrupolo, non era giunto a metà 
della dose che il fenomeno riappariva, c in 
capo alle ventiquattr’ore era fortissimo. Tra- 
lasciata a) tutto la digitale, in quattro giorni 
TeffeMo era svanito. II inalato guarì mollo 
bene, nè gli fu più d’uopo di rimedimi disse 
però che ad ogni modo non avrebbe più vo- 
luto durare a pigliar digitale, stante che la 
seconda volta assai più delia prima quella 
sensazione dei blltiti fu accompagnata da 
certo mal essere universale assai molesto. An- 
chequesto curioso fenomeno mostra parimen- 
te quanto la digitale prediliga il sistema san- 
guifero Nè di esso però nè degli altri che su 
quel sistema la digitale produce, oscurissimi 
tutti nelle loro peculiari cagioni, abbiamo bi- 
sogno per al presente d’andare indagando la 
spiegazione. A noi basta che per la operazio- 
ne della digitale, recala al massimo della ef- 
ficacia, la malattia infiammatoria fu vinta. 

Ricorderò finalmente che in alcuni casi 
avendo la digitale recata molto grave molestia 
al ventricolo, e nausea, ed anco prodotto un 
mal essere universale, non diede di sé il mi- 
nimo segno nel polso; laddove altre volle 
aveudo moltissimo e per varie guise pertur- 
bato i polsi, non* diede noja veruna al ventri- 
colo e nemmeno al capo. Generalmente però 
il polso è dove la digitale incomincia più pre- 
sto e dura a produrre per più lungo tempo e 
colla maggior evidenza quelle sue irregolarità. 
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Scelgo fra !e mie osservazioni cllniche al- 
coni falli i fiìi acconci fra i molti per dimo- 
strare, che, data una malattia caratterizzata 
da certi fenomeni, e dato un agente caratte- 
rizzalo come produttore di fenomeni eguali, 
arcaderii, contro cièche sarebbe da aspettarsi, 
che quel tale agente distrugga in vece di ac- 
crescere quei tali fenomeni, e tolga la malat- 
tia, solo che si adoperi ove sia esso in opposi- 
zione colla diatesi (il. 

Per più evidente dimostrazione incomincio 
dal considerare i flussi intestinali dall’ una 
parte e la gommagutte dall’altra. La gomma- 
gutte si reputa uno de’purganti più violenti, 
vale a dire un agente il più idoneo a produr- 
re i fenomeni dei flussi intestinali. E perciò 
i medici non pensarono mai e non avrebbero 
mai potuto pensare a procacciarsi in questa 
sostanza un valido rimedio in cosiffatte ma- 
lattie. Ben lungi da ciò la commendarono nel 
caso, secondo essi, opposto, nelle idropisie; 
imperocché in queste la principale indicazio- 
ne curativa essendo di ottenere l’opposto ef- 
fetto di quello che sì cerca ne’mcntovali flus- 
si, vale adire appunto le evacuazioni copiose, 
gli è perciò che, ov’eglino preferiscano di 


evacuare per la via degl’intestini le acque 
raccolte, presumono di trovare nella gomma- 
gutte un rimedio opportuno alTintenlo, se- 
condo le proprietà che comunemente le attri- 
buiscono. Con questa idea, e non ho dubbio 
con molla utilità, in buon numero di casi, 
nelle idropisie, l’adoj ararono fra gli altri ge- 
nerosamente Hartmann, Nicolai e Leni in, e 
la raccomandò Cullen forse più che non l'ado- 
perasse pel timore che pur ne mostrava. Col- 
l’idea stessa, dell’avere cioè in questa sostan- 
za un attivissimo drastico, fu anche usala co- 
me antelmintico, e soprattutto nella tenia. 
Cosi Murray, e assai prima Werlhof; e fu 
persino spacciata come specifico sotto il no- 
me di HerrenschwauJ, oppure associata a 
quell' altro specifico della Nuffer. Ciò nou 
ostante, consultando i libri di materia medi- 
ca e di medicina pratica, ben si scorge come, 
malgrado il coraggio d’alcuni nello adoperar- 
la, tanta è la forza drastica di cui si reputa 
fornita, e tanto il pericolo d’ipercatarsi da 
cui si terne accompagnato il di lei uso , che, 
data anche la indicazione dello adoj>crare 
energica forza drastica, la gommagutte, fra t 
rimedj di tal fatta, fu generalmente uno de’più 


(1) Se (juesie espressioni generali paressero alquanto oscure , gioca avvertire ch'io non 
espongo qui l analisi, ma la storia dei fatti ; e che tutt'al più accenno lo scopo a cui li diri - 
go, ed alcuno dei risultati più facili ed immediati . 
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f emuli c de'roeon adoperiti. Ed ecco in prora 
come ne parli ano de'piu recenti scrittori fi a 
noi *J i materia melica: « None salis erit Oilen- 
n disse Gurami-Gultam a<! ea remedia ca> 
i» tharlica per ti nere, quae perraro , quam mi- 
t. r lima dosi , atque a prudentissimo Uni uni 
•n Clini' o ij a mi a sani « fi). E piu d*uu roer- 

10 setolo prima Lieutacd parlando «li questo 
rimedio, fin d’allora adoperalo coraggiosa- 
mente da alcuni nelle idropisie ed in alile 
lunghe e disperale malattie, w cave*» diss'egli 
yt ne tornii um, s up erpu rgation em , sei Jln- 
y* xurn dissrnfericurn escilel w (2). Questo è 
certamente tutl’allro che pensare a medicale 
con essa appunto le diarree e«l anco le dis- 
senterie. È sero che. se non a questo o ad 
altri drastici, ad ogni modo però, anche in 
questa malattia, ebbero ricorso i medici o più 
o meno a qualche rimedio del genere degli 
evacuanti. Ma e la «cella e Je «lesi e la mesco- 
lanza d'altri riraedj e le particolari indicazio- 
ni con cui ne diressero l'uso, tutto dimostra 
ad evidenza ch’ebbero sempre in grau timore 
la forza purgatila, e che esclusero la drastica 
assolutamente. I purganti furono scelti fra i 
più miti, rinfrescanti, aciduli; e, quand'anche 
abbiano credulo j*olcr questi giovare alquan- 
to sulle prime rollo evacuare la materia mor- 
bosa annidata negli io lesi ini, cosi fomentan- 
do, anzi che repriroemlo il fiosso, le dosi peiò 
ne furono senipic assai lieti e le ripetizioni 
limitale. Pie multarono poi dassoesarvi o di 
farvi tener dietro qualche fatta di medicamen- 
to o demulcente, o uslringenle, o paregoriro 
od altro, a cui dava norma la proteiforme sin- 
tomatologia e la fallacissima indagine delle 
speciali cause, c* più d'ogni altra cosa il ca- 
priccio decorato col nome di perizia pratica. 

11 rabarbaro fu uno dei purganti, che nella 
cura dc'fiussi intestinali meritasse «lai medici 
alcuna maggior confidenza; ma, oltreché ari- 
ci» 'esso scarsamente adoperato, nella erronea 
opinione loro fu poi sempre un purgante pri- 
vilegiato; imperocché, come amaro, fu credulo 
esser tonico, e, come tonico, esser anche sli- 
tico ed astringente. Al rabarbaro non avreb- 
bero certamente sostituito la gommagutte ili 
dosi proporzionale; e troviamo difTatli che il 
nostro Borsicri, ove tratta de flussi ventrali, 
parla bensì dell 1 * 3 utilità dei purganti in ge- 
nerale, edel ra barbato specialmente; ma proi- 
bisce persino hi indice di gialappa: « Cave 
n tamen a radici» ja lappa? usu, qui Isethalis 
w interluni fciit in dissenteria laborantibus 
« aut rei-onvaleseentibus o ( 3 ). Ora la radice 
di gialappa, per quanto nc so dalla esperien- 
za, giacché l’adopero frequenlissiroamente, 

(1) Carminati. Mal. Me«l., voi. III. 

{2) Svuopsis e/c., voi. II. 

( 3 ) Instit. Med. praci., voi. ìV. 

( 4 ; Hist. Nat. et Med. Indice Occideot. 


equivale a un di presso in attivila al rabarba- 
ro. Che di rebbVg’.i ora deila gommagutle. che 
certamente a'sooiòi non poteva pur passarg!i 
pel ra ] -o? Ma gli evaruaoti, ue'quali fu ripeata 
maggior fede nella cura dei flussi intestinali, 
fu sono gli emetici: neppur essi però come as- 
soluti e va« uan li; ma principalmente per ciò, 
« he col loro mezzo fu creduto o di operare 
una ri viilsione degli umori dagl'intestini al 
ventricolo, o di accrescere se non altro il mo- 
vimento degli ini ostini più di basso in alto 
che dallo in basso. E fra gli emetici fu data 
la prete: en/a all'ipecacuana, della cui virtù 
autidissenterica, quando non si seppe rendere 
bastevole ragione negli ora addotti modi, si 
disse ch'eUVra poi anche un astringente. Così 
Guglielmo Pisone, dottissimo e giudiziosissi- 
mo medico e naturalista de'suoì tempi, il pri- 
mo che fin dal 1648 facesse conoscere in Eu- 
ropa l'ipecacuana, e l'uso di essa nel ^rasile 
coinè rimedio nelle diarree e nelle dissente- 
rie; r» Quippe (sog^iugne) p rat ter quam quod 
«1 tufo et efficaciler tenacissimo* quosdam 
r» huroores, per ipsara alvum, saepissime au- 
v« tem per vomitura ejiciat, et a palle affetta 
» derive t, vini quoque adstringcruem post se 
r> relintpùt n ( 4 ;- La qual evidente contrarietà 
di attribuzioni deU'iperaciHMM, come appunto 
l’alt r a poc'anzi rammentata del rabarbaro, 
amenduc riputali evacuanti ed astringenti al 
tempo stesso, ci mostra a quali assuidi con- 
duca l'osservazione non diretta o male diretta 
«lai raziocinio. Nè anche l'ipecacuana però, 
malgrado tanti- autorità da cui % stata soste- 
nuta, e tanti elogi che le sono stati attribuiti, 
e malgrado che iu Francia, più di venti anni 
dopo le notizie date all' Europa da Piso- 
ne, fosse tuttavia un si celebre secreto che 
Col beri ebbe a comperarlo per mille luigi 
d'oro, uè anche l'ipecacuana bastò lungamen- 
te a soddisfare i voti dei medici, nelle cui 
mani inesperte la storia dimostra,* he ogni più 
celebrato ed efficace rimedio trovò finalmen- 
te la tomba d'unu celebrità sebbeu meritata. 
I medici ediroburghesi verso la metà dello 
scorso secolo misero in credilo il vetro ceraio 
d'antimonio, ridicola preparazione, ma che 
deve pur essa annoverarsi ira le sostanze ope- 
ranti sul ventricolo come emetiche. In In- 
ghilterra, in Francia, iu Germania il vetro 
d'antimonio veune presto in grande riputa- 
zione: i chimici presero a perfezionarne il 
processo, e i medici a determinare le dosi e i 
migliori modi di amministrazione; ma un 
po'di cera unita per via del fuoco a un ossido 
d'antimonio non fu ptir essa una men ridicola 
e meno iuutile aggiunta, e i medici ebbero 
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spesso a lagnarsi o della soverchia o della de- 
ficiente azione del rimedio, senza però avve- 
dersi delia ni inci pale ragione vera di colali 
differenze, le quali stanno più sovente nella 
malattia rhe nel rimedio. È fa maraviglia il 
trovare fra gli encomiatori del vetro cerato 
d'antimonio anche Pringie, il quale, dopo 
d'aver pure avuto il coraggio di dire, contro 
la comune opinione, che gli emetici ed i pur- 
ganti erano il fondamento principale nella 
cura delle diarree e della dissenteria, in fatti 
poi fere scarso uso dei purganti, e fu del solo 
rabarbaro, c tenne io gran conto l'ipecacuana 
preferendola al tartaro cinetico, e finalmente 
tenne in maggior conto il vetro d'antimonio 
preferendolo all'ipecacuana; quasi che la ma- 
teria medica avesse mancato di emetici, di 
purganti e di tm* topurgunti. Ma noi cessia- 
mo di meravigliarci di Pringle ora che ve- 
diamo, cinquaut'anni dopo di lui, vale a dire 
pochi anni sono, essersi riprodotto in Ger- 
mania l'uso del vetro cerato d'antimonio. Con 
questo brevissimo cenno delle vicende degli 
evacuanti nel trattamento dei flussi intesti- 
nali, non bo voluto altro ebe dimostrare co- 
me i medici abbiano finora adoperalo con cat- 
tiva direzione, e per conseguenza timidamen- 
te ed imperfettamente, i purgatili nei flussi 
intestinali; ed abbian o j oi sempre esclusi i 
drastici, a meno che per questi ultimi non si 
voglia addurre un'eccezione in favore di qual- 
che rimedio secreto nelle mani dei ciarlatani, 
i quali non di rado suppliscono alla impoten- 
za del medico, a cui, per disdoro della scien- 
za, non all ro rimane che la ignoranza del ri- 
medio e Io stupore degli ottenuti effetti. Pro- 
cedo olla esposizione dei fatti. 

I. Un giovinollo di diciol t'anni aveva feb- 
bre continua da < inque giorni, e diarrea, li- 
mitata però a cinque o sei evacuazioni per 
giorno; i polsi erano vibrali, e la febbre pre- 
sentava i siutoroi ordinar) d'una sinoca, se 
non che il respiro era alquanto breve e v'era 
ah un po di tosse. 

Giorno i.°d 'Ospedale. Aveva avulo quat- 
tro evacuazioni. Prescritti dodici grani di 
gommagutte, sei grani per volta. 

а. ° Jeri vomitò una volta ed ebbe una sola 
evacuazione; tonlinua la febbre. Gommagutte 
grani ventiquattro da prendersi sei grani alla 
volta in quadro riprese nel corso di veuti- 
quattr'ore. 

3.° Cinque evacuazioni in tutta la giorna. 1.1 
d'jeri ; nessun vomito; lontinua la lebbre e 
un po di tosse. Ripetuta la slessa dose di gom- 
magutte. 

4. 0 Quattro evacuazioni. Ripetuta la dose 
solita. 

5.° Tre evacuazioni. Ripetuta la dose so- 
lita. 

б . ° Una evacuazione sola. Ripetuta la stes- 
sa dose. 


7. 0 Una evacuazione sola, naturale. Apires- 
sia. Dimezzala la dose. 

8 .° Due evacuazioni naturali. Ridotta la 
dose a sci graui. Parti dallo Spedale il giorno 
dopo. 

La sinoca, compagna di questa diarrea, e i 
polsi duri e lo stato del respiro indicavano 
assai chiara una diatesi di stimolo. Si sarebbe 
potuto fare una cacciata di sangue; anzi si sa- 
rebbe dovuto farla ov<j non si fosse abbon- 
dantemente supplito «olla gommagutte. Lo 
stalo del petto prim ipalmrnte J'avrebbe ri- 
chiesta, facile csseudo i! passaggio da una si- 
nora g;ave ad una peripneumonia, di cui U 
tosse ed il respiro un po 'affannoso davano un 
non lontano indìzio. Perciò la dose della gom- 
magutte fu di mezzo scrupolo a prima giunta, 
e fu raddoppiala immantinente, e conti nu.it . 1 
così ad uno scrupolo al giorno; ed essendo 
stata tollerata senza molestia confermò l'in- 
dole c la discreta gravezza della diatesi. Nè 
si dira che la gommagutte supplisse alla cac- 
ciata di sangue coll'uumculaie le evacuazioni 
intestinali, che anzi sotto l'uso di quella que- 
ste andarono scemando dopo il terzo giorno, 
si che il seccesso divenne qual è naturale in 
uomo sano. La gommagutte non esercitòdun- 

ue effetto drastico come evacuante; si direb- 

e anzi che esercitasse effe Ito contrario. Nem- 
meno esercitò di quegli effetti comunemente 
detti irritanti, sia producrndo dolore negl'in- 
testini, sia accresc endo lo staio febbrile; im- 
perocché dolori non comparvero e,fa febbre 
diminuì sino a finire, turni re l’uso della gom- 
magutte fu protratto persino oltre la totale 
estinzione della febbre stessa. In lutto prese 
in otto giorni i5c> grani di gommagutte. Il 
vitto fu teni e; non gli fu somministralo vino. 

II. Un uomo con forte diarrea di quindici 
giorni aveva talora quattordici e più evacua- 
zioni al giorno: i polsi erano frequenti e vi- 
brati, senza cb’ei si lagnasse d'altri sintomi 
febbrili. Ebbe dodici grani di gommagutte 
in due riprese al solito nel dopo pranzo del 
primo giorno d'Ospedale. 

2 . Ancora molte evacuazioni la notte an- 
tecedente e la mattina. Nel rimanente del 
giorno Ire sole. Prese ventiquattro grani in 
venliquattr'ore colla solita distribuzione. 

3. Una sola evac unzione in tutto il giorno, 
fu trovato apiretico. Ripetuta la stessa dose. 

4. Nessuna evacuazione. Dimezzala la dose. 

5. Una evacuazione fluida. Ripetuta hi dpse 
di jeri. 

Dal giorno quinto d'Osj edule in poi la 
diarrea iu soppressa affatto, e Pammalato por- 
ti da lì a tre giorni, nel corso de'quaK non 
pre.‘e altro che qualche libbia d'infusione di 
camomilla, ed ebbe il solito vitto. 

Se del caso n.° I si volesse dire che fosse 
piutlc sto una sinoc a; di quello ebe una diar- 
rea rispettivamente all.» quantità delle eva- 



edizioni, sebbene ri rn inesse con ciò da ren- 
der ragione, secondo i comuni principe del 
perchè la gommagutte non operasse come 
drastico o almeno come purgante, il caso 
presente toglie di mezzo ogni appiglio; im- 
perocché le scariche furono copiose prima ed 
anche dopo la prima presa della gommagut- 
te. La prontezza poi, colla quale questa diar- 
rea fu vinta, avrebbe potuto ingannare chiun- 
que non avesse conofciulo il rimedio appre- 
stalo, e fargli credere clie questo fosse stato 
uno de’più validi astringenti, anzi che un 
drastico, amministrato inoltre in dose sì con- 
siderevole, che in cinque giorni ne prese in 
tulio 84 grani. 

Ili. Ùu catarroso cronico fu preso da diar- 
rea con un po'di febbre, e fu ricevuto nello 
Spedale il quinto giorno dal principio della 
malattia. Aveva circa dodici evacuazioni al 
giorno, e gli continuava la sua tosse solila. 

Giorno t d’Ospedale. Evacuazioni a un di 
presso come prima; ebbe inoltre alcuni col- 
pi di vomito. Prese ventiquattro grani di 
gommagutte in ventiquattrore. 

2 . Non più di nove evacuazioni in venti- 
quattrore; la tosse ancora molesta; i polsi 
vibrati. Ripetuta la dose. 

3. Otto evacuazioni in tutto; vomitò pure 
tre volte. Ebbe diciotto grani. 

4 Quattro evacuazioni sole; tosse più mite. 
Ebbe dottici grani. 

5, G Press ’a poco come il dì 4- Ripetuti 
dodici grani per giorno. 

7 . Furono ancora quattro evacuazioni; la 
tosse però va scemando. Ebbe diciotto grani. 

Rimase nello Spedale ancora nove giorni, 
nei quali si mostrò perfettamente ristabilito 
dalla diarrea, c migliorato assai quauto alla 
fosse. In questi nove giorni non ebbe altri ri- 
medj che qualche emulsione semplice o qual- 
che libbra d'infusione di camomilla. Il villo 
fu regolalo al solito. 

Questo caso offre, a differenza degli altri 
due, iFvomito ripetuto diverse volte. Quelli, 
che attribuiscono all'atto del vomito! buoni 
effetti degli emetici o degli emeto-purganti 
nei flussi intestinali, vorranno forse trovare 
in questo caso un appoggio alla loro opinio- 
ne. Ma se è l’atto del vomito che riesca gio- 
vevole per quella così detta revulsione, o per 
altro incognito modo qualunque, perchè nel 
caso iium. I. la mala II ia fu ella vinta dopo 
un Vomito solo, e nel caso num. II. fu essa 
parimente vinta, c senza vomito? E forse nel 
caso presente contribuì più o meno a pro- 
durre il vomito la molestia della tosse. Del 
rimanente una lunga serie d'osservazioni mi 
ha dimostrato ad evidenza che il vomito non 
è uè il necessario effetto e costante della 
.immillisi razione della gommagutte nei casi 
nc'quali essa si adopera con profìtto, nè tam- 
poco la circostanza necessaria a far sì che 


appunto questo rimedio riesca giovevole. Cliè 
anzi la circostanza del non accadere il vomito 
e nondimeno accadere la guarigione si è la 
più frequente; e, quando il vomito accada, 
tramici Casi di cui parlerò altrove nc’quali 
v'abbia la diatesi opposta a quella di stimo- 
lo, è desso t'effeito di altre circostanze che 
ora non giova indagare, e sovente passeg- 
gierò, sì che continuando o crescendo le dosi 
l’effetto non ha più luogo, come lo stesso caso 
presente può dimostrare, e come accade per- 
sino adoperando emetici in caso di colèra o 
di vomito. 

IV. Diarrea da quindici giorni in un uomo 
di quaranlott’anni; aveva sino a venti eva- 
cuazioni al giorno; si lagnava di prostrazione 
di forze e di dolori addominali; i polsi erauo 
piccioli e lenti. 

Giorno 1 d'Ospedale. Diciolto grani di gom- 
magutte in venfiquallr'ore. Non ebbe che 
sette evacuazioni, e cessarono i dolori. 

2 . Portata la dose a ventiquattro grani, 
che furono presi colla solila ripartizione. No- 
ve evacuazioni. 

3. Ridotta la dose a diciotto grani. Dieci 
evacuazioni. I polsi migliorarono rialzandosi. 

4- Ridotta la dose a dodici grani. Sei eva- 
cuazioni. 

5. Ridotta la dose a sei grani. Una evacua- 
zione sola, quasi naturale. 

Restò nello Spedale cinque giorni ancora 
non prendendo che qualche libbra di decot- 
to amaro, ed uscì guarito. Iu cinque giorni 
consumò settantot lo grani di gommagutte. 

Alcune rimarchevoli circostanze offri? que- 
sta osservazione. La prostrazione delle forze 
cou accompagnamento di polsi piccoli e len- 
ti rendeva assai dubbia la diatesi. I medici 
sintomatici si sarebbero facilmente appigliati 
all’uso di quahhe cosa, diretta secondo le 
loro viste a ravvivare le forze; e, smarrita 
così la via per la illusione de' primi sintomi, 
non è guari presumibile che i sintomi suc- 
cessivi avessero fornito loro bastevole lume 
per riprenderla. Avrei potpto ingannarmi an- 
ch'io, perchè non si danno sintomi certi e 
caratteristici della diatesi, la certezza dovendo 
venir soltanto dall’uso dei rimedi; ma i primi 
sei grani di gommagutte o poco più avreb- 
bero bastato a dimostrarmi l’errore di diateli, 
ed avrei così avuto l'opportunità di pronta- 
mente ed efficacemeute correggerlo. Giova 
pure osservare come i dolori svanissero sotto 
l'uso della gommagutte; c come persino si 
rialzassero i polsi. L’attribuzione che si dà 
indistintamente ai purganti drastici essendo 
quella di produrre torniini di ventre, perciò 
è appunto che sempre si teme di adoperarli, 
e si escluderebbero poi assolutamente in casi 
simili a questo. Neppur qui si ebbe vomito 
nè accrescimento anche momentaneo di eva- 
cuazioni. 
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V. Una donna di cinquantacinque anni a- 
▼eva già da due mesi diarrea accompagnata 
da dolori di venire, da cefalalgia, da nausea; 
i polsi erano poco frequenti, ma il corpo e 
macia to. Aveva per l'ordinario dieci o dodici 
evacuazioni al giorno. La sera del primo gior- 
no io cui fu ammessa allo Spedale ebbe sei 
grani di gommagutte, e la notte non cbl)© 
evacuazioni. 

2. Dodici grani in vcnliquatt'ore. Evacua- 
zioni come aveva straordiuariaraenle prima 
d'ora. 

3. Dose d'jcri. Evacuazioni al solito; si fe- 
cero sentire alcuni dolori di ventre com'era 
usata d'averne di tratto in tratto 

4 Portata la dose a ventiquattro grani. 
Evacuazioni alquanto scemate, ma sempre 
fluide; dolori più miti. 

5. Portata la dose a trentasei grani. Lo 
stesso stato d'jeri. 

6. Portata la dose a quarantotto grani. Do- 
lori quasi del tutto scomparsi; evacuazioni 
sette in ventiqualtr'ore. 

•). al i3. Scemata la dose a ventiquattro 
grani al giorno. Le evacuazioni furono quat- 
tro o cinque al giorno; i dolori addominali 
si mantennero più o meno. 

i4 al 16. Portala la dose a trentasei grani. 
Dopo il i4 le evacuazioni furono quasi natu- 
rali per quantità e consistenza; i dolori furo- 
no rari e lievi. Restava ancora qualche sen- 
so di cefalalgia. 

17 al 3a. Scemata la dose a ventiquattro 
grani. Qualche volta le scariche furono due 
, o tre in ventiqualtr'ore, meno consistenti 
delle naturali, ma non fluide coinè dapprima. 
Altre volte poi fu una sola od anche nessuna, 
e la consistenza presso che naturale. Non si 
lagnò più di dolori addoromiuali, nè di mal 
di capo; acquistò appetito, e migliorò nota* 
hilniente d'aspetto. 

3z al 3G. Diminuita la dose a (liciotto gra- 
ni e poi a dodici, e tinalmenie la donna volle 
partire trovandosi li fiera affatto dalla diarrea, 
e sentendosi anche per tutto il resto in otti- 
mo stalo di salute. In trentasei giorni d ‘Os- 
pedale prese più d'un oncia di gommagutte. 

Diarree croniche di questa fatta anzi che 
guarire vanno spesso a terminare in qualche 
specie d'idropisia o di marasmo. Intanto l'o- 
perazione della gommagutte fu manifesta in 
questo caso più ancora che in tutti gli ante- 
cedenti. Imperocché, ove si tratti di'diarree da 
riporre fra le malattie acute e non gravi, le 
quali hanno per indole loro un termine spon- 
taneo, allei potrebbe attribuir molto a que- 
sta indole, ove pur volesse detrarre alia for- 
za del rimedio. Ma, oltreché cosi Salto ragiona- 
mento non potrebbe tenersi se non di que’ri- 
medj, i quali sono di nessuna o di pochissima 
efficacia; nè a così falli riiued) vi sarà cer- 
tamente chi voglia annoverare la gommagut- 
te, il caso pr escute ai certo esclude auciic 


ogni dubbiezza che volesse muoversi per qué- 
sta parte. La gommagutte in lutto il corso 
della malattia mantenuta a maggiore o minor 
dose, ma sempre generosa, non ebbe mai ef- 
fetti drastici ; tolse, anzi che produrre i do- 
lori; non generò mai vomito, che pure ac- 
compagnava la malattia come sintomo prima 
d'incominciarne la cura; ed incominciò e com- 
pì la guarigióne, che inutilmente si sarebbe 
aspettala spontanea, e che sarebbe stala per 
lo meno assai lunga e non meno difficile, 
tentata coi metodi rumimi anche i meno er- 
ronei. Per dimostrare viemmeglio l'indole di 
cosi Ha Me malati ie, e ciò che possi in esse 
l'uso dei drastici, allora all resi quando per 
indole propria nonson esse suscettive di gua- 
rigione, e procedono irrevocabilmente » ter- 
mine fatale, soggiugnerò la seguente osser- 
vazione. 

VI. Diarrea di Ire mesi con febbri vaghe ed 
emanazione in uua donna d'olire quamnt 'an- 
ni- Sette e«l otto scariche al giorno. Le furon 
dati sci grani di gommagutte la prima sera 
che fu ricevuta nello Spedale. 

а. Ebbe cinque scariche e prese la stessa 
dose d’jeri. I polsi alla sera furon febbrili. 

3. Evacuazioni copiose più d’jeri e come 
i giorni addietro. La dose fu portata a veuli- 
quattro grani. 

4. Evacuazioni al solilo. La dose fu portata 
a trenta grani. Continua ad avere polsi feb- 
brili alla sera., 

5. Alcuni dolori addominali, di cui non si 
è lagnata finora. Evacuazioni al solito. Ripe- 
tuti i trenta crani. 

б. La febbre si spiega con esacerba rione 
fredda alla sera. Evacuazioni al solito. Ripe- 
tuti ancora i trenta grani. 

7, 8. Ricomparsi i dolori addominali. Eva- 
cuazioni al solilo. Ripetuta la dose di trenta 
grani al giorno. 

9. Cresciuta la frequenza dei polsi. Cinque 
c» sei evacuazioni. Portata la dose a trentasei 
grani. 

11, 12. Polsi frequentissimi, accrescimento 
notabile di febbre alla sera ; sete molta ; eva- 
cuazioni due o tre al giorno; ripugnanza a 
prendere i rimcd j; dedori addominali. Con- 
tinuata questi due giorni Ja dose di trentasei 
grani. 

i3 al 42. Cessato l'uso della gommagutte. 
S'avvicendarono alcuni giorni di diarrea ed 
altri di perfetta stitichezza. La febbre andò 
sempre crescendo; comparvero indie) evidenti 
«l'idrot onice, da nassa rea e d'ascite. Non prese 
più che qualche bevanda acidulata, e qualche 
clistere quando la stitichezza fu soverchia. 
Quarantadue giorni dopo ricevuta nello Spe- 
dale, e circa quattro mesi e mezzo dall'inco- 
minciameuto della malattia, per quaulo si po- 
tè raccogliere dall'im perfetto conto ch'essa ne 
rese, terminò Hi vivere. 

L apertura dei cadavere cun termo la dia- 



gnosi dell idrolorace, che fu anzi trovalo as- 
■1,11 copioso. Acqua fu pure trovala nel basso 
ventre, * non P 00 * 1 ancora nei veni ricoli del 
cervello- Le idropi e i flussi venir ali. malattie 
che i fabbricatori di sistemi nosologici ripu- 
tarono sì diverse le une dalle altre da meri- 
tare persino diversità di collocazione quan'o 
a classi, sono malattie identiche, non per eli *— 
tesi, cliè sotto questo rapporto possono talora 
esser opposte, ma per quegli ultimi fenomeni 
qualunque a noi incogniti e ne’qnali consisto- 
no. Imperocché non può addursi altra diversi- 
tà da una diarrea ad una Hropisiit, se non è 
quella del luogo dove si fa il versamento del 
fluido: il che vuol dire che da una idropisia 
ad una diarrea vi è lutt’al più quella diversità 
che vi è da una ad un’altra idropisia; che 
l'una cioè fa il versamento nel petto, un’altra 
nella cavita del ventre ecc., mentre nella diar- 
rea si fa il versamento nella cavità degl’ inte- 
stini, la quale avendo un esito, il (laido n’esce 
a misura « he si va versando, nè può ivi racco- 
gliersi e stagnare. Da questa identità di ma- 
lattie di|>ende il sì frequente fenomeno del 
cangiarsi l'una nell’altra, e «lell’esislere anche 
fino a cerio grado contemporaneamente, e 
Analmente poi, nel grado sommo, dello esclu- 
dersi reciprocamente. Ma, quello che imporla 
apprendere dall’esposto caso, e l in confronto 
dell’altro analogo dianzi narrato, si è come la 
gommagutte sia stata sopportata se non con 
vantaggio, certamente senz'ombra «li danno, 
la malattia essendo con grave diatesi, la quale 
fu invincibilmente mantenuta da cause per- 
manenti, ignote ancora alla scienza e inde- 
struMibili Quindi non ebbero mai luogo effet- 
ti drastici, e non crebbe, chè anzi a riprese si 
mostrò diminuito il flusso durante l'uso «lei 
rimedio; quindi alla diarrea successe final- 
mente uno stato in apparenza opposto, la sti- 
tichezza, senza che perciò la malattia volgesse 
in meglio,chè anzi allora incominciò a tramu- 
tarsi in idropisia r he condusse il termine Ai- 
tale. Non rade volle in queste, come in altre 
analoghe malattie croniche, accoderà di otte- 
ner vantaggio dal corso del tempo, dopo di- 
strutta o diminuita, quanto più fu possibile, 
la diatesi, e limitati lesi poscia a tenuissimo 
uso di rimedj. Esporrò altra volta i fatti re'a- 
tivi, i qu ili non appartengono alla materia 
che ho ora f palle mani. 

VII. Un uomo di trentatrè anni, d'aspetto 
emacialo, per lungo .viaggio fatto scarseggian- 
do nel vitto, cadmio in grande spossamento di 
forze muscolari, e fu preso da diarrea. Avev i 
polsi piccoli, lenii ; il calore della cute era al 
di sotto del naturale; molla sete; lingua 
asciutta, bianchiccia. 

Dal i al 6 giorno «l'Ospedale fu trattato 
con «lue o tre libbre «li vino buono al giorno, 
con vitto carneo competente, e qualche dose 
«li bevanda .con entravi un po* d'alcoole. Con- 
tinuo ad avere quattro, cinque, o sei clona- 


zioni al giorno, la stanchezza solila, qu alche 
doloruccio muscolare, qualche brivido irrego- 
lare. Il vino però r la bevanda spiritosa non 
avevano prodotto alcun indizio di soverchio 
eccesso nè al ventricolo nè al capo. 

7. Furono amministr ili due grani «l’oppio, 
e l-i dose solila di vino. Le cose furono sotto- 
sopra come prima. Nessun effetto sensibile 
dall'oppio. La sete lo indusse a bere del- 
l'acqua semplice, a cui attribuiva qualche do- 
lor di ventre sonraggiunlogli. 

8. Ripetuti «lue grani «loppio ed il vino. 
Solile evacuazioni acquose. 

9. io, 11. Continuata la stessa dose' d’oppio 
e«l il vino. Le evacuazioni ridotte a tre o 
«{uatlro al giorno. Comparvero «lei sudori, di 
cui però s’era lagnato alcuna volta anco nei 
giorni addietro. Del rimanente niun effetto 
«la (l'oppio né dal vino. 

12. Portato l'oppio a quattro grani. Sei 
evacuazioni, e sudori. 

13. Portato a sei grani. Lo steso «T jeri. 

14. i5, 16. Serbala la stessa dose. Da quat- 
tro a sei evacuazioni, Polsi ancor molli e ce- 
denti, un po’ più frequenti dei primi giorni. 

17. Otto grani d’oppio. Molte evacuazioni 
«5 con tormini alla mattina ; poche, e senza 
tormini, alla sera. 

18. Dolici gran» d 'oppia. Molte evacuazioni 
alla mattina ; nessun» alla sera. Non ebbe tor- 
mini. Polsi frequenti al solito. L'ammalato 
esprime un senso di benessere. 

19. Ripetuti dodici grani. Cinque evacua- 
zioni in tulio il giorno. Testa affatto libera, 
c nessun indizio di soverchia azione del- 
l’oppio - 

20. Portatol'oppio a quattordici grani. Cin- 
que evacuazioni. È comparso un po' «li sin- 
ghiozzo, c qualche oscuramento di vista. Pol- 
si poco frequenti. 

21. Ridotto l'oppio a sei grani. Qualche 
poco «li sonnolenza. Quattro evacuazioni. 

22 Accresciuto l'oppio a dieci grani. Sei 
scariche; dolor di capo; offuscamento di vista. 

a3. Sospeso l’oppio, non gli si lasciò che la 
solila dose di vino, Cbe gli fu pur data tutti 
i giorni scorsi insieme coll’oppio. Sussiste un 
po’ di dolor di capo e di vertigine. Sei scari- 
che. 

24. Ancora qualche lieve sintomo narcotico. 
Due s anche Polsi naturali. Non ha che il vi- 
no solito e gli alimenti. 

25; Due scariche sole. Cessati i sintomi nar- 
cotici, c cessali pure «la bmgo tempo i dolori 
di ventre. Dopo d’aver passeggiato all'aria 
aperta verso il mezzo di, fu preso da caldo 
febbrile, e gli furono trovati polsi frequenti. 
R**a il mese «li giugno, e probabilmente si 
espose al sole. Non gli fu data che metà dose 
«lei vino solito. 

26. Due evacuazioni. Un po' di caldo feb- 
brile, qnalcbe sonnolenza. Vino come ieri. 

27. Nessuna e vacua zio uè; nessun dolor di 
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capo. Polsi pirooli, non frequenti. Vino soli- 
to, ed »£giunl i «lue grani d'oppio. 

9 28, 29. Sonnolenza il 28. Due scariche al 

giorno. Del rimanente fa migliorando. Ebl>e 
il solito Tino. 

3 o. Due scariche. Ripetuti due grani d op- 
pio. Conthinun bene e riprende le forxe. 

3 i al 35 . Ebbe il solo vino e gli alimeuti. 
Una o due scariche per giorno naturali. Ricu- 
però del lutto il- ben essere e le forze, ed uscì 
dallo Spedale dopo trentacinque giorni. Ho 
avuto occasione di federe quest 1 indifiduo as- 
sai tempo dopo, e stara bene, te uoii che ave- 
fa della faciliti» alla diarrea, usando un fitto 
non bastevol mente stimolante. 

Ho addotto il presente caso perchè si vegga 
un esempio di diarree d’opposta dia ter. Non 
fi sarà cred’io alcuno, a cui possa cader in 
animo che la gommagutte in questo «vesso 
avuto a riuscir indifferente od anche Salutare. 
Mi determinò ad appigliarmi a dirittura agli 
stimoli la nozione delle cause precedenti. Con- 
scio però della frequente fallacia delle indu- 
zioni che traggons» Halle cause delle maltittic, 
perchè le vere ci sono spesso tiascos le, e noi 
prendiamo per esse quelle che nop lo sono, 
folli procedere con molla cautela, e mi limi- 
tai per alcuni giorni al vino, a qiwlohe dose 
di al coole, e agli alimenti; il nessun danno di 
questo Ir.itlamento in incoraggiò all'uso del- 
l’oppio. L'oppio adoperato in seguito y © «he 
non produsse sintomi narcotici se non quando 
fu accresciuto alla ragguardevole dose ili quat- 
tordici grani al giorno, contermò pienamente 
la prima congettura della diatesi. I sintomi 
narcotici furono pochi, e cessarono colla sola 
sospensione del rimedio, anzi non abbando- 
nando nemmeno interamente l'uso del vinot 
sarebbe avvenuto lui l’altro, ove non si losse 
trattato di diatesi di coiilrostimolo. La malat- 
tia fu ostinata; ma finalmente fu fìnta del 
tutto con soli stimoli e generosi e continuati. 
Forse, ove loppio foss^ stalo usato fin dai 
primi otto giorni, la guarigione sarebbe stata 
più spedila. Ho avuto altri casi di diarrea per 
diatesi di controstimolo, in cui la guarigione 
è stala rapida; non li adduco ora perche non 
hanno che lare collo scopo mio presente. Gio* 
va iolanlo addurne alcuni di dissetitene cu- 
rale «olla gommagutte. 

Vili. Un uomo con dissenteria da tre gior- 
ni aveva scariche sanguigne sedici e più al 
giorno, polsi fibrati, dolori addominali, tene- 
smo. li primo dì d’Ospedale ebbe una cacciala 
di sangue di libbra, ed una iulusioue di camo- 
milla per bevanda. 

a. Scariche come prima per qualità e quan- 
tità. Ventiquattro grani di gommagutte divisi 
al *,0 1 lo. Ebbe qualche colpo di vomito. 

3 . Ripetuta la stessa dose di gommagutte. 
Alcune scariche non furono sauguiguc, ma 
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frequenti al solilo e con tenesmi; dolor di 
testa : polsi ancor» vibrati. 

4 - Portai» la gommagutte a trenta grani. 
Dieci scariche; polsi ancora vibrali; qualche 
dolore addominale. 

5 . Gommagutte diciotto grani. Polsi meno 
vibrali. Scariche due. 

6. Gommagutte come jeri. Cessato il tene- 
smo. Scariche tre. 

7 al 9. Sospesa la gommagutte. Scariche e 
polsi naturali. Partì guarito. 

Quest» osservazione offre chiarissima prova 
dell'azione della gommagutte distruttiva della 
diatesi di stimolo e impeditiva ili quelle eva- 
cuazioni, che essa produce ovunque non esista 
questa diatesi. All» deficienza della gomma- 
gutte o d’altri analoghi fimcdjsi sarebbe sup- 
plito con una seconda cacrial.i di sangue indi- 
catissima dai polsi vibrati e dall i gravezza de- 
gli altri sintomi. Appena una volta comparve 
qualche vomito; laddove è noto come la gom- 
magutte lo procuri facilmente in dose anche 
assai minore. 

IX. Dissenteria da otto giorni in un noni or 
le scariche non erano sanguigne, ma frequen- 
tissime, mucose, con tenesmo forte e tormini. 

1. Furono prescritti n dirittura ventiquat- 
tro grani di gommagutte. Evacuazioni meno 
copiose; dolori addominali continuano, e con- 
tinua il tenesmo, 

2. Ripetuta la stessa dose di gommagutte. 
Olio evacuazioni-; tenesmo dissipilo. 

3 . Ripetuta la stessa dose. Tre evacuazioni. 

4. Diminuita la dose a diciolto grani. Pro- 
cede bene. 

5 . Diminuita la dose a dodici grani. Eva- 
cuazioni naturali. 

6. 7,8. Sospesi i rimedj.è partito dallo Spe- 
dale perfettamente guarito* 

La minor gravezza della malattia dispensò 
dal sdosso. La gommagutte presentò i soliti 
fenomeni salulari;cd in questo caso non com- 
parve neppure alcun vomito. Dopo ordinata 
la sospensione del rimedio ne fu somministra- 
ta dì nuovo una pillola di 9ei grani per isha- 
glio. L'ammalalo non ne sentì alcun effetto 
purgativo, perchè non ebbe che una solita 
evacuazione naturale. Nella con valescenza, co- 
sa che osservo assai comunemente, riinane pii* 

0 meno .1 lungo un residuo dì diatesi, ove il 
trattamento non abbia superato d’assai i li- 
mili in cui avrebbe dovuto roti tenersi. 

Di analoghe osservazioni potrei riferire 
una lunga serie, nelle quali la gommati tic o 
sola, o combinala eoi salassi, curò egregia- 
mente b dissenteria, cime la curarono anche 

1 salassi soli senza raggiunta d.‘ alcun» forza 
drastica. Ha panni t .che le riferite finora, tr.i 
dissenterie e diarree, $14110 piti clic sufficien- 
ti allYffcllo di convincere ogni ragionevole 
persona , che atuendue queste malattie fu- 
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rono curale in questi casi e debbono curarsi 
sempre colla direzione della dialesi, e che 
questa direzione non è punto modificata dal- 
la circostanza apparentemente la più oppo- 
sta, qual si è quella di adoperare adenti ai 
quali si attribuisce la facoltà di produrre in 
grado eminente i fenomeni stessi che pre- 
sentala malattia. Non risarà poi nessuno, 
cred* io, per poco ch'abbia egli compreso le 
mie idee, il quale osasse pensare che alla 
gommagutte, adoperala io questi casi e in 
questo modo, avesse ad attribuirsi qualche 
sorta di azione specifica, e ebe perciò appun- 
to possa io averle data questa preferenza ad 
altri analoghi rimedj. Io 1’ Ho preferita sol- 
tanto per la sua molta forza e per la facilità 
colla quale, negli spedali principalmente, si 
ado)iera senza che v'abbia bisogno d’ alcuna 
previa preparazione, e ridotta soltanto in 
illole senz'aggiunta di sorta. Del rimanente 
o adoperato collo stesso profitto e la polve- 
re di radice di gialappa e la resina e b aloe 
ed il calomelano, colla direzione stessa e co- 
f*U stessi utili effetti. Hi riserbo ad altra oc- 
casione il parlare dei vomiti e delle colèra, 
in cui furono adoperati e gl» emetici e » dra- 
stici , e dove si verificò pienamente ciò che 
ho dimostrato finora; e parimente delle per- 
niciose soporose trattale coll'oppio Solo a «Jo- 
se generosa : tutti falli tendenti allo scopo 
medesimo. Mi giova soltanto addurre un caso 
di diallele con itterizia in cui fu compiuta la 
guarigione coll' uso del uilro. 

X. Un uomo di quarantasei anni , d’ abito 
di corpo emaciato, dopo d'essere stato violen- 
temente agitato da collera, al dir di lui, fu 
preso da febbre, erano già dodici giorni. Le 
orine incominciai ono fin d' allora ad essere 
d'un giallo cupo: solamente otto giorni prima 
di venire allo Spedale egli s* accorgeva d'ave- 
re la cute ingiallita. 11 primo giorno d’Ospe- 
dale trovai 1' itterizia così completa, che il 
colore della cute e dell albuginea era il più in- 
tenso giallo eh' io in' abbia finora veduto in 
questa malattia; le urine parevano una infu- 
sione di caffè la più carica; i polsi erano al- 
quanto vibrati e frequenti. Ebbe per la pri- 
ma sera sei grani di gommagutte. Due eva- 
cuazioni; orina al solito. 

2. Otto grani di gommagutte. Una evacua- 
zione; il rimanente al solito. 

3 all* 8. Continuato l'uso della gommagutte 
alla stessa dose , da cui si ottenevano due o 
tre evacuazioni al giorno. Lo stesso colore 
della cute, dell'albugine» • dell'orina. S'inco- 
minciò inoltre ad osservare una maggior co- 
pta d'orina di quella che fosse solito ad emet- 
tere, c che anche all'occhio solo era assai su- 
periore alia quantità di fluido bevuta. 

8 al »3. Alla gommagutte fu sostituita una 
decozione d'orzo, con entravi sci grani di tar- 


taro stibiato, di cui cosi veniva a prendere 
dodici grani al giorno. Vomitò una sola vol- 
ta, ed ebbe evacuazioni al solito. g 

14. Orina meno colorita, ma crescente evi- 
dentemente in copia. Un' oncia di nitro da 
prendersi in ventiquattr’ ore. 

15. Ripetuta la stessa dose di nitro. L'orina 
d'jeri fu trovata pesare sei libbre ed ott’ on- 
ce; mentre la quantità di bevanda, a dir mol- 
to, non aveva potuto arrivare in tutto a quat- 
tro libbre. 

16. Ripetuta la stessa dose d» nitro. Quan- 
tità d'orina e proporzione colla bevanda a un 
di presso le stesse; il colore e della cute e 
dell'orina va rischiarandosi . Si lagna d'al- 
quanto peso e ardore di stomaco. 

17. Scemata la dose del nitro a sei dram- 
me in veni iquattr'ore. Solita quantità e pro- 
porzione d' urina e di bevanda. 

. 17 al a3. Continuata la dose giornaliera di 
sei dramme di nitro. La quantità d'orina, che 
si era mantenuta tra le sei e le sette libbre, 
eccedendo di quasi tre la bevanda, sino al 
dicioft esimo giorno contando dall'entrata nel- 
lo Spedale, incominciò a ridursi tra le quat- 
tro e le cinque con irregolarità'. Il secesso 
si mantenne a un di presso nello stato rego- 
lare, ed il colore tanto dell' orina che della 
cute andò sempre scemando. 

23 al 32. Prese sempre mezz' oncia di ni- 
tro,* che finalmente ancb’ css * gl* riuscì gra- 
ve allo stomaco. Colore della cute e dell'orina 
ornai ridotto al naturale. Qualche giorno la 
quotili là d’ orina tornò ad essere un po' mag- 
giore del solito ; ma non eccedette mai di 
molto, e come prima , la proporzione della 
bevanda . 

• 33 al 35. Sospeso l’uso del nitro. Parti ner- 
feltainente guarito, e pieno di senso di buo- 
na salute. 

Poco imporla quanto alla cura medica, e 
nulla quanto allo scopo mio, il disputare se 
fosse l'itterizia, ovvero il diabete che s'aves- 
se a dire la malattia primaria. Dapprima non 
si ravvisò che la sola itterizia, perché nou fu 
osservala a dirittura tutta l'orina delie veu- 
tiqualtr' ore; cbè del resto , dalle informa- 
zioni prese dappoi, ben si comprese che bori- 
mi fu assai copiosa, ed eccedente assai la 
quantità della bevauda anche -ne' primi gior- 
ni. Ora, quanto allo scopo cii'io mi propongo, 
egli è innegabile che all epoca, in cui fu te- 
nuto conto della quaulilà d'orina, questa 
superava quasi della metà la quantità della 
bevanda; ma a quell'epoca stessa &' incominciò 
l'uso del nitro in dose anche generosa rispet- 
to à quanto se ne dà ordinariameute, e sotto 
quest'uso diminuì finalmente e si ridusse alla 
quantità ordinaria, anzi che crescere, boriila 
Ui questo individuo. Adunque il nitro, nella 
sua qualità comunemente attribuitagli di Uiu- 
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retìco, ha presentato, rispettivamente all'ab- 
bondante secrezione dell' orina , i fenomeni 
stessi che abbiamo ottenuti dai drastici, ri- 
spettivamente all'abbondante secrezione dei 
fluidi interinali costituenti la diarrea e la 
dissenteriac'Mi lusingo d' avere dimostrato 
con bastevole chiarezza il mio proposito e 


. . ... a * 7 

d avere somministrato agli uomini dell’ arte, 

che accoppiano criterio a buona fette , le no- 
zioni necessarie per metterli in raso- di vede- 
re cogli occhi loro que'fatti stessi, di cui ho 
tessifta r ingenua storia, la quale amplierò 
ancora in altra occasione. , 


ÌÌIPSPISSJ1DI!(B1B 


ALLA PRECEDENTE 

MEMORIA 


tMl’uoo bella ©ammagli ftc 


(Annali di Scienze e lettere Voi. Ili, pag. a?5.) 




Soggiungo alcuni altri sperimenti, che ser- 
viranno a dimostrare viemmeglio quale sia 
l azione vera, esercitata dalla gommagutte nei 
casi preceden temente annoverati; e come l'ef- 
fetto salutare di essa non abbia da ripetersi 
da alcuna sorta d’azioue specifica, alla quale 
per altro veggo che volentieri inchinerebbe 
l'animo di non pochi fra quelli, a cui m'av- 
viene di ragionare di queste cose, e che sono 
tuttavia ignari dei molti sperimenti fatti e 
dei principi che ne ho dedotti. Se lo sommi- 
nistrazione di questo valido rimedio, nei flus- 
si intestinali, è regolata unicamente , dal 
principio alla fine, della diatesi della malat- 
tia, ne verrà che anche nelle malattie le pia 
gravi d'infiammazione intestinale, indipen- 
dentemente da alcun flusso, la gommagutte 
debba prestare utilissimi effetti; della qual 
cosa lo sperimento seguente otfre appunto 
una dimostrazione che non ammette dubbio. 

I. Una giovinetta di dicioll'anoi, mestrua- 
ta da pochi mesi, altronde robusta e sana, se 
non che soggetta alcune volte sino dall' in- 


fanzia a dolori colici, fu portata allo Spedale 
affetta da enteritide: aveva dolori acutissimi 
al basso ventre, con tensione quasi timpani- 
tica; polsi piccoli, ma vibrati e frequenti; an- 
sietà di respiro, e qualche dolore al lato de- 
stro del petto. Ci raccontò che il principio 
della malattia era già da tredici giorni, e che 
questo principio fu un ardore di stomaco as- 
sai forte, per cui le fu fatta prendere della 
teriaca. La cardialgia parve cessare cosi, se 
nonché le sopravvennero dolori acutissimi 
al bisso ventre, t quali però non duravano 
continui, ma venivano anzi a lunghi inter- 
valli.* compagna a questi dolori fu la stiti- 
chezza, per la qual cosa le fu somministralo 
qualche pnrgante. Ma il male crescendo con 
aggiunta di febbre, e i dolori facendosi conti- 
nui e più acuti, il medico che la curava le 
fece trar sangue due volte, © prendere alcuni 
clisteri. Fu ricevuta nella Clinica il 

Giorno i3 dal primo incominciamenlo del- 
la malattia. Una cacciata di sangue; un cliste- 
re d'infusione di camomilla, con eutrovi do- 
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diri ^rani ili tartaro stibialo ; limonata per 
bevanda; fomenta ammollienti. 

iif. Saligne *1' )ei i con un velo di cotenna ; 
dolori e tensione del busso ventre sussistono 
cguu lineo le; polsi come prima; ebbe' due «• va- 
cua/ ioni . Clistere d'infusione di camomilla 
con ventiquattro pani di tartaro stibialo, ri- 
fiuto mattina e sfra; bevanda solila. 

« 5 . Alcune scariche dopo l’uso dei clisteri; 
del rimanente sintomi solili. Ventiquattro 
pruni di gommagutte da prendersi a sei gra- 
ni j»er volta in un bolo, nel corso di venti* 
qunttr'nre. 

* ifi Nel dopo pranio e nella notte di jeri 
incominciarono a scerpa re i dolori; ebbe al- 
cune scariche; una volta sola ebbe vomito 
poco dopo presa una pillola ; il ventre è un 
fm' meno teso, e meno dolente al tallo; polsi 
ancora piccoli c frequenti. Ripetuta la stessa 
dose di gommagutte ; un clistere semplice di 
decotto di malva. 

17. Si sono fatti più miti i dolori del ven- 
tre, che è pur divenuto alquanto più molle. 
Non è ancora scomparso l'altro dolore di cui 
si lagnò fin da principio al lato destro del 
petto; ebbe alcune scariche. Ripetuta la stes- 
sa dose «li goni ni. ignite. 

ifi. I secessi si sono falli piti frequenti; i 
dolori addominali assai più miti; il ventre 
ammollilo, e si può esplorarlo senza che l'am- 
malata se nc risenta sì forte come prima ; il 
dolore al torace è scoili pai so del lutto; jiolsi 
meno frequenti. Limitala la dose della gom- 
magutte a diciotto grani in vciitiquallr’ore , 
da prendersi in Ire volle. 

19. 11 ventre sembrava più teso di jeri, ma 
non erano accresciuti i dolori; polsi ancora 
frequenti ; calore alquanto maggiore; scariche 
copiose. Limitala la dose a dodici gialli. 

20. Migliora memo notabile quauloa mlore 
e tensione deH'addome; evacuazioni s< einatc; 
ventre trattabile; polsi «juasi naturali. Revo- 
luti dodici grani. 

ai. Progredisce il miglioramento: uOfatlo 
j pii elica: si anche diminuite. Limitala la do* 
se a sei grani. 

22. Venire affatto naturale ; bene iu tulio 
il rimanente ; tre evacuazioni in ventiqual- 
It'ore. Ripetuti sei grani. 

22 al 25 . Sospesi » ritned j ; ripreso a poco 
a poco f uso del vitto, è congedata dallo Spe- 
dale come interamente ristabilita. Vi rimase 
però altri dieci giorni per mancanza di chi 
avrebbe dovuto venire per essa; ciò che diede 
agio a veri furare, anche oltre il bisogno, la 
compiuta c stabile guarigione. 

Merita riflessione, poiché il caso la offre, 
l'abuso della teriaca; pieparazione la più mo- 
struosa fra quante fui olio il risultato de ll’u li- 
tica ignoranti! lucdico-fariuacculica. Essa non 
1 m altro merito traunc quello d'essere un op* 
p ato ; e (juamlo si consideri come l'oppio e 


il più potente degli stimoli, e come sono rari 
i casi ne' quali alle malattie dolorose vogliasi 
l'uso degli stimoli, mentre sono alla giornata 
frequentissimi quelli contrarj, ne’ quali gli 
stimoli sono perniciosi, fa meraviglia il vede- 
re la teriaca in mano di lutti, e persino del 
volgo 'più ignorante, e adoperala quasi far- 
maco universale. Questa ragazza, che avrebbe 
potuUf liberarsi dalla sua cardialgia con qual- 
che purgante, o fots'atirlie colla sola acqua 
del pozzo c un jio' di digiuno, ebbe dalla te- 
riaca trasformata la prima lieve malattia iu 
un principio di enlcrilide, la quale finalmen- 
te abbisognò di salassi. Ora, venendo a noi, 
l’ indole di quest 1 malattia e per le cause e 
pei sintomi chiari e pei* quello che aveva già 
incomincialo a fare il primo medico che nc 
intraprese la cura, è fuor d'ngni dubbio in- 
fiammatoria, ossia ella è una dialesi di sti- 
molo. Ma la gommagutte fu data vigenti tutti 
que' primi sintomi d' infiammazione, fu data 
a dosi generose, fu portata al contatto dei 
luoghi stessi principalmente attaccati d’ in- 
fiammazione, vale a dire degl' intestini, e 
l’e fletto fu di diminuire e togliere finalmente 
questa diatesi; dump e è manifesto non aver 
essa altrimenti giovalo che esercitando un'a- 
zione distruttiva appunio di quella diatesi . 
Ose poi con questo fa Ilo, e con tanti altri che 
potrei addurre analoghi, si confrontino le co- 
muni opinioni mediche relativamente al pe- 
ricolo che sovrasta nella enlcrilide usando i 
purganti cosi detti acri, irritanti, drastici ec., 
sarà forza consentire che nei libri medici 
molle cose sono vendute come di fatto, le 
quali sono soltanto di semplice conghiettur.i; 
ma, siccome elleno sono da lungo tempo in 
corso come cose «li fatto e suggellale dall' au- 
torità, cosi ogni medico si crede giustificato 
nello aggiugnervi ultroneamente il |>eso del- 
la propria, e dice d'aver seduto egli ciò che 
crede aver altri veduto. Per tal modo la sto- 
ria di tanti fatti medici, ed anche de' più im- 
poriaiiti, non ha talora miglior ton -lamento 
di quello delle favolelte ei e si narrano per 
rallegiar la brigata, e di cui ogni narratole 
spiritoso si fa egli stesso o parte o testimo- 
nio per avvalorarle senz'averle vedute. 

IL Un uoino di 4 > anni, di struttura ro- 
busta, da otto anni andava soggetto a vomi- 
to, ora ii cuti tempo dopo il cibo, e vomitava 
anche mali rie alimentari; ora, e più sovente, 
alla mattina o irrcgola 1 mente in altri mo- 
menti del giorno, e vomitava materie acquo- 
se, acide, per quanto egli riferiva . Questo 
mal cronico noli era putito la conseguenza 
«l'aleuua preceduta malattia acuta, ma aveva 
in> ominciato dal venir di rado e farsi via via 
piti frequente, sino ad esser diventato gior- 
naliero, e ritornare talora anche più volte al 
giorno. Si era affidalo già diverse volle alia 
cura di vari medici, ma inutilmente; e dopo 
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l'ultimo trattamento a cui si era assoggetta- 
to, che, j»er quanto si poteva comprendere 
dalla di lui relazione, era stato stimolante, 
gli sembrava d'aver peggiorato notabilmen- 
te. Era dimagrato assai ; aveva polsi piccoli , 
ma chiaramente vibrali; del rimanente nes- 
sun insulto febbrile; visceri del basso vèntre 
e del petto in buono stato; solamente stiti- 
chezza notabile, e di volta in volta tormini 
più o meno molesti. 

Giorno i d’Ospedale. Sei grani di gom- 
magutte. Prescritto un vitto tenue coerente- 
mente al metodo curativo che s'intraprende. 

2. Vomitò jeri dopo pranzo materie fluide; 
nessuna scarica. Accresciuta la gommagutte a 
dodici grani, sei alla volta. 

3. Vomitò al solito; ventre alquanto teso. 
Ri, ►cinta la stessa dose di gommagutte. Un 
clistere d'infusione di camomilla eoa cotrovi 
uno scrupolo di tartaro stibiato. 

4. Non ebbe vomito; due scariche. Ripetuto 
lutto conte jeri. 

5. Nè vomito, nè scariche; ventre teso al- 
quanto, e qualche dolore addominale. Accre- 
sciuta la go'i.magullead uno scrupolo in ven- 
tiquattro» e, a sei grani per volta. 

6. Nessun vomito; sette scariche. Ripetuta 
la stessa dose di gommagutte. 

7. Nè vomito, uè scariche; alcuni dolori di 
venire jeri dopo pranzo. Ripetuta la gomma- 
gutte, ed ordinato nuovamente il clistere con 
ventiquattro grani di tartaro stibiato. 

8 . Jeri dopo pranzo comparve del mal di 
capo che dura ancora; ventre teso e dolente; 
conati di vomito; polsi piccoli e più vibrati 
del solito. Ripetuto lutto come jeri, e pre- 
scritta una cacciala di sangue d'una libbra. 

9. Sangue non cotennoso; ventre tuttavia 
leso e dolente; vomitò una volta; nessuna sca- 
rica. Ripetuta la dose di gommagutte. 

io al ifc>. Mantenuta la gommagutte alla 
Stessa dose. Vi furono al- uni dolori «li ventre 
e ah uni conati al vomito; venire chiuso. 

17, 18 Ebbe jeri molte evacuazioni fluide; 
si lagnò di qualche ardore al ventricolo; ed 
ebbe vomito. Limitata la dose a mezzo scru- 
polo por giorno. 

20 al 22. Ripresa di nuovo la dose ad uno 
scrupolo. Il 22 tornarono dolori acuti al basso 
ventre come dapprima. Ripetuto il salasso. 

23 al 37. Il sangue non era cotennoso, so- 
lamente aveva un crassamento duro. In que- 
sto intervallo ebbe più o ineoo, e Variamente, 
dei soliti siutoroi, ma con notabile diminu- 
zione; soprattutto fu raro il vomito; e la ni- 
ni a la lo andò acquistando senso di ben essere 
ed apparenza migliore di salute. Prese gior- 
nalmente la stessa dose, cioè ventiquattro gra- 
ni di gommagutte, e qualche volta anche il 
clislere di tartaro stibiato. 

38 al 43. Limitata la dose di gommagutte 
a mezzo scrupolo e quindi a tei grani al gior- 


no. Non ha più nè nausea né vomitò; il ven- 
tre è naturale; digerisce bene; secesso ordi- 
nario. Dimesso d>»I!o Spedale. Consumò circa 
un'oncia e mezzo di gommagutte nello spazio 
di quarantatre giorni di trattamento. 

Al primo esame della malattia nacque il 
sospetto di vizio locale al piloro. Il metodo 
curativo doveva o crescere o togliere la pro- 
babilità del sospetto Gli stimoli poco prima 
adoperati, per quanto si seppe, con cattivo 
esito, e la frequenza da me osservata di simili 
malattie con diatesi di stimolo m'indussero a 
tentare i controstimoli. Non si ebbe vanUffp- * 
gio pronto; ma dai ronlrostimol» prudente- 
mente accresciuti, e portati a dose generosa, 
non si ebbe ombra del danno che altrimenti 
si sarebbe avuto. Quindi ^insistenza nei ri- 
medj, l'aggiunta di due cacciale di sangue. I» 
dieta tenue mantenuta. Chi dubiterebbe della 
diatesi grave di stimolo, dopo quarantatrè 
giorni ai cosiffatto trattamento, c col buon 
esito da cui fu coronato? Giova poi osservare 
essersi adoperata la gommagutte in questo 
caso, in cui uno dei principali sintomi della 
malattia era un'ostinata stitichezza, la quale 
fu vinta, e fu ridotto il secesso allo stato 
naturale; mentre della gommagutte stessa ab- 
biamo dimostrato gli utili effetti nel caso ap- 
parentemente contrario, in quello dei flussi 
intestinali. Quale fosse la causa materiale ili 
questa malattia; s'ella consistesse in materie 
annidate eda lungo tempo soffermate negl'in- 
testini, o in un'altra causa qualunque capace 
di produrre diatesi stimolando, senza che il 
tulio intestinale avesse alcun meccanico im- 
pedimento, non accade disputare, perchè non 
abbiamo dati su cui fondarci. Avrei deside- 
rato di tenere l'ammalato più lungo tempo 
setto la mia osservazione dopo ristabilito; ciò 
che non mi fu possibile. Probabilmente però 
ne avrò contezza ov'egli tornasse a ricadere: 
la qual ricaduta se avvenisse, non provereb- 
be altro che l'ostinata ed invincibile indole 
della eausa producente la diatesi non già la 
diversità della diatesi stessa, o la inoppor- 
tunità del metodo curativo, o la non dirit- 
tura delle conseguenze che ne deduco rap- 
porto all'azione della gommagutte. 

Ili. Una donna di Irentacinque anni, di 
buon temperamento, da qualche tempo irre- 
golarmente mestruala, era stata presa da co- 
lèra già da otto giprni, quando fu traspor- 
tata allo Spedale. Le scariche erano più fre- 
quenti del vomito: non vomitava però uieuo 
di quattro o cinque volte al giorno sughi ga- 
strici e bile, ed aveva sette o otto evacua- 
zioni; polsi vibrati frequenti; calore maggio- 
re del naturale. Entrò nello Spedale b sera, 
ed ebbe subito prescritti sei grimi di tartaro 
stibiato sciolti in un veicolo acquoso, da con- 
sumarsi epicra ti runico le durante la notte. 

2 D’Ospedale. Vomitò tre volte, cd ebbe 
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molte evacuazioni. Polsi e calore come jerL 
Una cacciati «lì sangue. Ventiquattro grani 
di tartaro stibiato sciolto al solito, da consu- 
marsi in ventiquattrore. 

3 . Il sangue estratto mostrò il crassaraento 
duro. Vomitò tre volte; le evacuazioni furo- 
no molte. Ripetuta la stessa dose di tartaro 
stibiato. 

4 - La notte di jeri non ebbe nè vomito 
uè scariche. Polsi diminuiti di frequenza e 
vibrazione. Ripetuta la stessa dote. * 

5 . Cessato allatto il vomito; le scariche-ri- 
dotte a sole tre in ventiquattrore; febbre 
quasi estinta. Ripetuta la stessa dose. 

G alhii. Ridotto il tartaro stibiato a sei 
grani al giorno. Non è pii» comparso vomito; 
due o tre scariche al giorno; la frequenza del 
polso e<l il calore cessali a j»oco a poro e fi- 
nalmente scomparsi del lutto. 

12 al i 3 . Sospesi affatto i riniedj, e risa- 
nala pienamente, parli dallo Spedale, hi quin- 
dici giorni consumò poco più di cinque scru- 
poli di tartaro stibiato. 

Questo caso pro\a precisamente lo stesso 
assunto che ho dimostrato colla gommagutte 
nei flussi intestinali. Si rileggano a quest'uo- 
po le prime linee della mia Memoria. Le an- 
tiche scuole mediche da Galeno in poi dispu- 
tarono assai, e le dispute erano di parole, su 
certo loro adagio, wnitus caratar vomì tu: 
qui in vece l'agente il più idoneo a prodar 
vomito giunse ad arrestare il vomito morbo- 
so, e, continuatane inoltre l'a (umili istruzione 
dopo cessato questo vomito, l'agenle stesso 
non potè più riprodurlo, e consolidò la gua- 
rigione; nè v'è luogo a disputar del fatto. Or 
questo fatto in apparenza così strano, o per 
meglio dire cosi lontano dalle nozioni me- 
diche presenti e (tassale, si riduce esso puro 
al principio si nodicissimo della diatesi della 
malattia e «Iella rispettiva azione del rime- 
dio. Tutti i pietesi calmanti, almeno tratti 
«•onte sono pei lo più dagli agenti che pongo 
fra gli stimolanti, avrebbero accresciuto il 
vomito anzi clic calmarlo, o avrebbero volta 
la malattia in altra più grave, come sarebbe 
in una gaslrile o in un'enterite. Il lettore 
avveduto comprenderà da ciò quale sia 1 azi«>- 
ne vera ch'io attribuisco al tartaro emetico, 
e quindi qual uso mitissimo possa farsene 
in tutte le più gravi malattie così «lette in- 
fiamma lorie, lui l’altro di quello che si la 
nella pratica comune. La qual cosa «limosi re- 
tò pienamente in seguilo con fatti che non 
ammettono replica. 

IV. Una donna di lrenl»qual1roanni,robu- 
busta, mi fu portata allo Spedale con dissen- 
teria grave da quindici giorni. Era stata trat- 
tata da un medico, ma non sapeva dir altro 
se non che aveva preso diciotto polveri, una 
pillola, ed una mistura ; probabilmente la 
pillola e la mistura erano oppiali. Aveva più 


di venti evacuazioni al giorno ; talvolta così 
sanguigne e copiose, che la sembrava di per- 
dere sangue pretto; per lo più poi mueoso- 
sansuigne; tenesmi molestissimi; dolori al 
ventre e singolarmente ai lombi; polsi fre- 
quenti, vibrali. 

16. Di malattia. Uno scrupolo «li gomma- 
gutte da premiere in quattro volte; limonata 
per bevanda. 

17. Torinini, tenesmi, evacuazioni al solito. 
Ripetuta la stessa dose di gommagutte. 

18. 19. Continua come prima. Ripetuta 
giornalmente la stessa dose. 

20. I tenesmi sembrano alquanto diminuiti* 
polsi un po' meno vibrali ; del rimanente eva- 
cuazioni ancora sanguigne e copiose ; lieve 
disuria. Accresciuta la dose della gommagutte 
a trenta grani. - 

2t, 22. I polsi sono evidentemente sremati 
di frequenza e durezza; sente meno dolori al 
ventre e ai lombi ; evacuazioni ancora sangui- 
gne, ma meno frequenti. Accresciuta la gom- 
magutte a uno scrupolo e mezzo. 

23 . Con li mia come jeri. Accresciuta la dose 
a due scrupoli. 

24 II tenesmo è quasi cessato. Polsi ancora 
un po’ frequenti albi sera e vibrati ; evacua- 
zioni minori, ma ancora sanguigne. Ripetuti 
due scrupoli. 

a 5 . Accresciuta la dose a cinqnanl.iqoattro 
grani. Ebbe vomito quattro volte; tenesmi 
pochissimi; evacuazioni discrete; polsi meno 
frequenti e meno vibrali. 

26, 27. Lihnitata la dose ad uno scrupolo. 
Ebbe conati di vomito; «lue evacuazioni sole 
non sanguigne; alla sera quasi apiretica. 

28 al 34 . Sospesi i rimedj. Rimane qualche 
mucosità nelle evacuazioni ; ricompare tratto 
tratto qualche tenesmo; le scariche però vanno 
diininucmlo; l'ammalala acquista senscrrli sa- 
lute e appetito. La diatesi sembrami») estinta, 
o scemata assaissimo, i sintomi presenti dipen? 
dono per avventura «la qualche lesione super- 
ficiale rimasta nell' intestino reho dopo sì 
lunga e grave malattia. Non si prescrivono 
che alcuni clisteri <1* infusione di camomilla. 
L'ammala la è tuttora in osservazione. 

Ho scelto da aggiugnere alle due dissen- 
terie, le quali ho narrate nella mia Memoria, 
quella di questa donna non anco uscita dallo 
Spedale, perchè una delle più gravi nei sirt«>- 
mi e nella diatesi, sicché potè prendere fino a 
cinquantaqu.it irò grani al giorno di gomma- 
gutte. Il vomito comparso sotto questa dose 
così straordinaria mostra come il rimedio giu- 
g tiesse finalmente a superare la diatesi; ciò 
non ostante altro non ebbi che fare alla com- 
parsa «lei vomito, se non che sospendere l'uso 
del rimedio, senza che vi fosse d’uopo ricor- 
rere agli stimoli. Importa che a questa circo- 
stanza prestino attenzione quelli che adope- 
rassero questo od altri alt ivi rimedj, in caso 
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di gray« diatesi, a dose generosa, affinchè 
non si lascino sgomentare così facilmente 
al comparire indizio di qualche soverchia 
azione del rimedio, e non ricorrano preci* 
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pi tosa mente a contrari agenti, e così per* 
dano il frullo dell'operaio sino allora. Ma 
intorno a ciò non è questo il luogo in cui 
ini possa estendere. , 

( .1 
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COL TARTARO STIBIATO 


. - k . . non sofum copia major Experimen - 
tot urn q u ae renda est et procurando . alette 
edam alterine generis quam adhuc factum 
est; sed edam methodus piane alia, et ardo , 
et processasi condinunndae et proeehendce 
expericntiw , introducendo. 

Bac. Not. Org. i. c. 


( Annali di Scienze e Lettere Voi. VII. pag. 72. Anno 181 «. ) 
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iVon è cosa nuova l'uso del tartaro sti- 
biato nelle peripneiiruonie anche infìimmato* 
rie purissime; ed è poi comune in quelle do» e 
il medito imagina di vedere le complicazioni 
di bilioso, di gastrico, di saburre qualunque; 
oppure dove gli sembri presentarsi quah h\il- 
tra particolare indicazione in favore dell'eme-' 
fico. Bensì panni che sia rosa nuova, e, più 
che nuova, discordante affatto dalle opinioni e 
correnti ed antiche intorno a questa malatti « e‘ 
a questo rimedio, il trattare le peripneumome 
col tai taro stibiato, dall’ inConiinrimnento sino 
alla fine; il fame il principale, talvolta il solo 
rimedio; il risparmiare per esso un maggior 
uumcro di salassi, e talvolta risparmiali! del 


tutto; il portarne le dosi giornaliere lungi as- 
sai oltre i limiti a cui sia mai giunta la pratica 
la più coraggiosa, amministrandone Io scruj>o- 
lo,la dramma, e più dramme nel corsodi ven- 
liquattr'oi e ; il giugner nou di rado ad ammi- 
nistrarne più once neirintero corso d'una ma- 
lattia, e finalmente, con lutto questo, poter 
dire eflermatamenle non eccitarsi il vomito, o 
ben poro e ben di rado, non accrescersi putito 
o quasi punto il secesso, e non comparir su- 
dori più di quel che polli l'indole e l'epoca 
della malattia. Per la novità e l'ardire della 
qual pratica sogliono anzi farsi tanta meravi- 
glia i medici che nc sono ignari, e che visitano 
per le prime volte le ni. e Sale Cliniche, ch'io 
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veggo persino nascere negli animi loro i d ab- 
bi o intorno alla bontà della nostra prepara- 
zione antimoniale, o intorno all'essere dagli 
ammalati realmente preso quanto è loro pre- 
scritto. Quindi non è mancato chi abbia voluto 
procacciarsi di questo tàrtaro slibialo per 
chiarirsi analizzandolo chimicamente, ovvero 
esperìmciitandolo egli medesimo su d'altri 
ammalati ; c chi persino n'abbia fatto esperi- 
mento sul propio ventricolo, onde olt-nere 
più presto e più chiaro convincimento. Il 
quale» in un caso di cui serbo memoria, per 
dose benché pirciolisstma di quel riputalo 
inefficace tartaro stibisito, venne sì pronto e 
compiuto, che bisognò all’ incredulo ricorrer 
subilo all'oppio onde rimediarvi. Cosi pure 
non rade volle taluno ha bramato di togliersi 
dal capo ogni minima dubbiezza intorno al- 
l’essere dagli ammalati prese o no quelle ge- 
nerose dosi prescritte alla giornata, ed ha vo- 
luto |»oter «lire con fondamento d'aver veduto 
cog!i occhi proprj; e perciò non ha mancato di 
andar visitando gli ammalati fra giorno e am- 
ministrando egli stesso il medicamento, e star 
aspettandone, ma indarno» Pellet lo emetico. Io 
poi soglio, all'atto della mia visita, badare 
specialmente ai residui riinedj presso gli am- 
malali più gravi, e, spessissime volle, trovan- 
do presso i pt ripneumonici un residuo equi- 
valente a più grani o a mezzo scrupolo od au- 
che talvolta più di tartaro stibialo, che fa se- 
dimento in poco liquido restante , -da cui non 
potè essere sciolto lutto, lo faccio lor trangu- 
giare cosi d’un fiato; nè mi é accaduto mai di 
vederne eccitato il vomito. Per tal modo, a 
poco a poco, a forza di replicale osservazioni, 
colte secondo che l'opportunità le presenta, 
vanno sgombrando que' loro dubbi, e persua- 
dendosi Finalmente del fatto coloro stessi che 
6ulle prime v'ebbero maggiore ripugnanza. 
Ove per altro si consideri che questa mia pra- 
tica continua immutabilmente la medesima 
già da più anni ; ch'io la esercito in due di- 
verse Cliniche «li Milano, e l’ho esercitata al- 
tre volte nello Spedale e nella Clinica di Pa- 
via, e allora e vieppiù adesso su d'un vasto 
numero d'ammalati ; che, alle negligenze e ai 
disordini proprj in generale degli spedali in 
punto d'amminisl razione di rimedj, ho oppo- 
sto quelle diligenze e quelle avvedutezze mag- 
giori, le quali assicurano la realità e l'eviden- 
za di fatti cotanto importanti , che le mie Sa- 
le, essendo ad uso di Scuole cliniche, souo c 
meglio servile e più esposte agli occhi del 
pubblico; e che finalmente intorno alla Clini- 
ca militare non si potrebbe, come intorno al- 
la civica, muover lagnanza di meu regolare 
Servizio, odi difetto di vigilauza negl' impie- 
gali subalterni, io voglio pur credere che non 
vi saia uomo di seuuo, il quale non regga di- 
leguarsi e rimanere a dirittura destituii d'ogni 
fondamento così fatti dubbi, e poter essere 


promossi appena da chi ode parlar vagamento 
di simili cose; o da chi vede per la prima vol- 
ta una tal pratica, ignaro che sia accompagua- 
ta dal corredo delle dovute precauzioni, o da 
chi nega fede (e ve n'ha di molli ) ad ogni 
nuovo trovato, per sola caparbietà e vaghezza 
di negare. Perchè finalmente chi mai vorrà 
darsi a credere che in ospedali diversi sia 
fabbricalo con tanta costanza un così cattivo 
tartaro emetico, che le dramme di esso non 
equivalgono neppure al valor di grani del più 
cornine ; o che ai danni, che da cosi straboc- 
chevoli dosi, giusta l’opinion volgare, sareb- 
bero «hi aspettarsi, provvegga sempre, e con 
sì mirabile felicità, or la negligenza, or la vo- 
glia ribelle degli ammalati e degl’ infermieri ? 
Taccio dell'altra pratica mia (che è pur la stes- 
sa j fuori degli spedali, e di quella degli amici 
cd allievi miei, dei quali ve n’ha non pochi 
nelle «li verse parti del regno e fuori. 

Tutte le quali cose sono da me accenate 

E rima di descrivere i fatti ed entrare nella 
>ro disamina e raccoglierne i eollarj, soltan- 
to per dare a comprendere, cjie, por quanto il 
fenomeno'appaja sorprendente, e sia al tufo 
contrario alla pratica giornaliera dei medici , 
e a ciò che sta scritto ne' libri di terapeutica 
e dì materia medica, nondimeno porta seco 
tali caratteri d'autenticità da non poter essere 
revocato in dubbio nè da chi ha, uè da chi non 
ha il criterio raedieo.Cbè del resto l'esposizione 
dei falli stessi; e delle circostante essenziali 
onde soli accompagnati, varrà meglio d’ogni 
altro argomento a dissipare dubbi ed incertez- 
ze d'ogni sorta, e a risolvere ciò che a primo 
aspetto sembra strano e discordante, in un 
fenomeno semplice e generale; solo che fino- 
ra non fu osservato, perchè noi permise la 
imperizia o 1» disattenzione «legli osservatori. 

Incomincierò dallo esporre i punti essen- 
ziali, i quali essendo il prodotto chiaro e co- 
stante «Ielle singole osservazioni moltiplicate, 
aprono facilmente all'altrui intelligenza la via 
della persuasione , nella quale sarà poscia 
confermato dalla narrazione d’alquante di 
quelle singole osservazioni ch'io riputerò fra 
1 altre le più acconce all'uopo d'esemplificare 
l' intendimento mio. 

i.° Quella ch'io dico capacità del sistema 
vivente a ricevere dentro di s è, nel caso «li 
cui si parla, straordinarie dosi di tartaro sli- 
biato, senza eh esso vi produca punto ì solili 
fenomeni del vomito, ovvero dia altro indizio 
qualunque di visibile azione sul roiidotto in- 
testinale, è aliare tulio proprio dello stalo 
morboso, c limitato ad esso unicamente, c du- 
ra non più di quel eh 'esso duri. Lo che è si 
vero, clic, terminalo lo stalo «li malattia, e ri- 
donalo il corpo a quello di salute, il fenomeno 
meraviglioso di questa tale capacità cessa; «li 
die quel medesimo tarlato stibialo, ohe dap- 
prima, stando alle apparenze, si sarebbe cre- 
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dato essere «li ninna efficacia, come quello che 
non diade niuno «le* suoi solili sentii, »Hora 
non solo non potrà più amministrarsi impu- 
nemente nelle uosi di prima, ma neppure po- 
trà amministrarsi nelle dosi minime ordina- 
rie, senta che ne seguano eli effetti che comu- 
nemente se ne aspettano. E questa prima rii* 
costanza rilevantissima, la quale non manca 
mai a suo tempo di avverarsi, distrugge da 
per sé sola ogni dubbio che volesse muoversi 
intorno alla inefficacia della preparazione, con- 
siderata anche rispettivamente allo stesso in- 
dividuo a cui è amministrata. 

a. La intensità dello stato morbosa univer- 
sale, o com anche può dirsi la intensità della 
diatesi, è quella che nei singoli casi costitui- 
sce la capacità del sistema a ricever dentro 
di sé non solo innocuamente, ma ben anco 
otilmente, come verrò mostrando, le straor-- 
d marie dosi d’uu dato rimedio, che nel caso 
nostro è il tartaro slibiato. Ora, le intensità 
della diatesi non solamente è varia nelle va- 
rie peri pneii roonie, ma è pur varia nelle varie 
epoche d’ una medesima peripneumonia. Im- 
perocché questa, come tutte Taltre gravi ma- 
lattie infiammatorie, ha il sno accrescimento 
progressivo, ed il suo colmo; e poscia, volgen- 
do a buon termine, ha pure la sua progressiva 
diminuzione di diatesi; e così per l'appunto 
la capacità serbando tenore a queste variazio- 
ni è proporzionatamente minore nel primo 
svolgersi della malattia, cresce col progredire 
della maialili stessa verso il suo colmo, e va 
scemando dopo quest'epoca. Conviene dunque 
che le dosi «ti tartaro stibiato seguano queste 
variazioni; cbè altrimenti, qoando oltrepas- 
sino la capacità, foss'anche nel colmo stesso 
della malattia, non mancherà di comparire o 
la ripugnanza al rimedio che prima era preso 
con somma facilità, o la nausea dichiarata, o 
il vomito a dirittura ; cioè a dire si vedranno 
gl'indizj mani testi di quella che può dirsi 
azione eccessiva del rimedio, rispettivamente 
alla quantità della capacità morbosa. Soglio 
perciò incominciare da più a meno lievi dosi, 
secondo che, dall'essere la malattia più o me- 
no recente e da ciò che offrono i sintomi, pos- 
so conghiet turare a priori certa maggiore o 
minore intensità presente. Per altro, ordina- 
riamente, le prime dosi stesse sono assai supe- 
riori à quella, che nella comune pratica si da- 
rebbe rolla intenzione di dare un semplice 
emetico. Raro è eh 1 io incominci da meno di 
dodici grani da prendersi, nel corso di mezza 
giornata e per lo più da ripetersi uelle venti- 
quattrore. Altre volte, veggendo la pcripneu- 
monia più inoltrata e più grave, m'appiglio a 
dirittura allo scrupolo o alla mezza dramma 
per prima prescrizione; e così vado crescendo 
di mano in mano sino alla dramma, talora alle 
due e più, sempre secondo che veggo la capa- 
cità morbosa comportare. 
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3. Potrà talvolta acca«lere che d illa $<essa 
prima dose superante la capacità attuale ab- 
bia luogo qualche operazione emetica: la qual 
eccezione non farà punto contro la regola 
generale; perché, o la malattia corre il suo 
periodo d'accrescimento, ed allora si osserve- 
rà che le ripetizioni consecutive della dose 
prima , e ben anco V aumento progressivo, 
non produrranno più miei primo effetto; ov- 
vero si tratta di lieve diatesi e non tendente 
a notabile aumento, e si tratta di dòse che 
perciò supera tuttavia la capacità attuale , 
ed allora questo stesso caso, in comparazione 
degli altri dove accade l'opposto, serve auzi 
mirabilmente a confermare il mio assunto. 

4- Parimente può Accadere che la malattia 
si vegga ne' sintomi suoi notabilmente dimi- 
nuita; cioè a dire che sia scomparso il dolor 
pungente, che il respiro sia divenuto più 
facile, la tosse e la febbre siano scemale, c 
ciò non ostante la capacità non «Ha aurora il 
più lieve indizio di proporzionato scemamefi- 
to, vedendosi tollerata tuttavia daU'amniala- 
to la solita dose generosa di tartaro slibiato. 
Nel qual caso, se un osservatore impaziente 
od inesperto conghiettura essere perciò sce- 
mato o cessato il bisogno delle dosi di prima, 
ed essere imrnautinenti d'uopo il diminuirle 
o il tralasciarle del tutto , egli sottrae in- 
nanzi tempo alla malattia un utile rimedio, 
e chiude a sé medesimo l*adito a verificare 
tutta l’estensione d'un fatto imponibile, dal 
quale poi, per così imperfetta osserva /.ione, 
trarrà delle erronee conseguenze. Ma se per 
lo contrario non si contenterà di vedere sol- 
tanto scemati i sintomi della malattia, ed 
aspetterà pazientemente che còrapajano quel- 
li dell'azione eccessiva del tartaro stibiato, 
egli li vedrà comparire, non v'ha dubbio, e, 
scemando allora le dosi, audrà d'accordo col- 
la capacità morbosa che è misura della dia- 
tesi. E fin qui io non faccio che venire addi- 
tando appena, come l’occasione porta, questo 
fatto della più alta importanza nel tratta- 
mento delle malattie: l'aversi cioè onde mi- 
surarne la diatesi con bastevole, se non as- 
soluta, precisione, e si evitar l'inganno cagio- 
nato dai sintomi soli. 1J ragionare intorno 
a ciò piu ampiamente è riserbato alla esposi- 
zione della teoria, di cui non vengo ora pre- 
sentando altro che alcuni fatti più principali 
ed alcuni corollari più immediati. 

- 5. Per lo contrario può aver luogo diminu- 
zione di diatesi persistendo certa gravezza 
di sintomi, o aggravandosi alcuno (Tessi, od 
anche aopravvenendone alcun altro nuovo; per 
esempio, il respiro può farsi più breve e più 
laborioso; e ai sintomi propri dell 1 affezione 
del petto possono sopravvenirne altri indi- 
canti T affezione del capo, come sarebbe il 
delirio o la sonnolenza. E quando, « on que- 
sta aumentata gravezza di sintomi, verranno 
3a 
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pur mostrandosi a certa epoca gl'indiz) chia- 
ri della diminuita capacità del sistema a tol- 
lerare le dosi di tartaro stibialo che prima 
erano tollerate, allora noi dovremo argomen- 
tarne che ne'luoghi affetti vadano formando- 
si delle alterazioni più o meno gravi; le qua- 
li, il più delle volle, sono fuori del dominio 
dell’arte medica. Ne'casi di morte I’ ispezione 
del cadavere conferma Pindmione mettendo 
in palese le avvenute alterazioni, come dimo- 
strerò fra poro, ove esporrò in che queste 
alterazioni principalmente consistano. 

Ora, ponendo mente alle annoverate circo- 
stanze essenziali del fatto che ho preso a di- 
mostrare, si comprende chiaro quali ne siano 
i limili suoi naturali; per lo rhc cessa quel- 
la meraviglia, la quale dee pur nasrere nel- 
l’animo di chi, ricorrendo a quel che offre 
la quotidiana esperienza , contrappone agli 
sperimenti miei l'efficacia che bene si vede 
del tartaro emetico in tanti altri rasi, ove 
produce il vomito anche a pochi grani. Del 
resto non è poi nemmeno raro, che, nella 
comune pratica stessa, accada di vedere Pinef- 
ficacia o di questo o di altro analogo rime- 
dio dato nelle ordinarie dosi, e ripetuto, e 
portato anche a dosi, se non eguali alle mie, 
maggiori almeno delle ordinarie. Ma perchè 
1’ osservazione medica suol essere così male 
scortata duiP analisi , che bene spesso non 
riesce ad altro che a deduzioni empiriche od 
illusorie, così coloro, i quali s'avvennero ta- 
lora in questo fenomeno, senz'altro curarsi 
di studiarlo affine di determinarne Y esten- 
sione e le circostanze, o lo ascrissero alle 
tante anomalie iliesplicabili ond’ è imputata 
anche più del debito la medicina, o ne die- 
dero colpa alla preparazione mal fatta , o 
alla dose non interamente somministrata, o 
ad altre cagioni qualunque iraaginarie. Ag- 
giungasi che la materia medica collo aver 
posta, giusta il consenso della comune pra- 
tica, la dose massima tPogni rimedio, non è 
da sperarsi che il medico, specialmente ove 
si tratta dei così detti rimèdi eroici, oltre- 
passi un confine segnatogli con tanta solen- 
nità, e non si ritragga impaurito dalle con- 
seguenze che gli si minacciano , ignaro Hi 
questa gran legge dell’economia animale. Per 
tal modo il fenomeno non fu afferrato mai 
nè indagato ogni qualvolta si presentò da per 
sè medesimo; molto meno poi fu ricercato, 
benché avvengano frequentissime le oppor- 
tunità di trovarlo. 

Ma, se v’ha di molti a cui questa pratica 
gingnendo nuova è occasione di meraviglia, 
v’ha pure alcuni per lo contrario, che, ri- 
ferendone a dirittura la cagione iH’abitudi- 
ne , si credono dispensati e dalla maravi- 
glia della cosa e dalla necessità di ammet- 
tere una legge finora sconosciuta nell'econo- 
mia animale. Per altro anche dal poco siuo 


a qui esposto non vi sarà chi non raccolga 
quanto basti da vedere la leggerezza , dirò 
meglio la patente assurdità dell'attribuire al- 
l' abitudine un fenomeno, le cui circostanze 
essenziali sono tutte il rovescio di quelle che 
a formar l'abitudhie si richiedono. Non mi 
Estenderò io qui a dimostrare come mal si 
ragioni intorno alla estensione molta che si 
dà aH'abitudine in generale, alla quale si con- 
feriscono soverchi, e non suoi, ed anche ri- 
pugnanti attributi ; solo, ristringendomi per 
ora al caso presente, dirò in primo luogo, 
che, supposto pure ciò che non sarà mai, vale 
a dire che un ammalalo potesse giugnere ad 
abituarsi a prendere impunemente per sola 
abitudine dosi generose di tartaro slibiato, 
la via di giugnervi non sarebbe mai quella 
dello incominciare dal prenderne dodici o 
ventiquattro e più grani in men di venti- 
quattore, e fratlaulo non empirai il ventri- 
colo d’altro che d'acqua. A formar I' abitudi- 
ne, e non in tutto, ma sol dove si può, vo- 
glionsi lievissimi principi e lentissimi gratti, 
laddove la mia pratica d'ammiuistrare il tar- 
taro stibialo, come ben si vede, non ha pun- 
to di questi riguardi. In secondo luogo, il 
fenomeno va cessando propinmente allora 
quando l'abitudine devrehb* essa incomincia- 
re. Imperocché accader» talora che la molta 
insistenza della diatesi richieda pari insisten- 
za nell’ uso del rimedio; il quale sarà sop- 
portato , trattandosi di peripneumonia, per 
molli giorni ed anche per alcune settimane. 
Ora, quando avvieue finalmente, dopo sì 
lungo corso di tempo, che la capacità sia dis- 
sipata, allora è che il tartaro stibiato lo fa 
conoscere in tolta la sua forza; e quel ma- 
lato, che dapprima senza punto sentir del 
ventricolo se ne trangugiava una soluzione 
più che satura, non saprebbe a questa epoca 
finale prenderne un sorso, che non gli mo- 
vesse il vomito . E questa è precisamente 
l'opposta condizione ui quella dell' abitudi- 
ne. In terzo luogo, non vi sarà uom sano, 
che, per qnanl'arte volesse mai adoperarvi, 
potesse giugnere ad abituarsi non dirò allo 
scrupolo o ulla dramma, ma anche soltanto 
a quelle sì lievi dosi atte a produr vomito 
ne casi ordinar) , senza ch'egli ne provasse» 
appunto quest' effetto, o senza che ne sen- 
tisse l'azione sul canale intestinale.* e ciò stes- 
so con (crina no altresì ad ogni evento tante 
altre sostanze attive, o così dette velenose 
dal cui uso giornaliero, tuttoché lieve, quan- 
do non sia che v'abbia capacità per cagione 
dì diatesi, il sistema risente i rispettivi ef- 
fetti dannosi, e tanto più, quanto più l’uso 
ne sarà protrailo. Ma di questa circostanza, 
checché sia d alcuni rari casi che si raccon- 
tano in contrario, mi vena in acconcio ili 
ragionare più a lungo in altra occasione; nò 
mi sarei occupato ora di così inettissimo ra- 
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gionaraenlo, se Don fosse perchè mi è toccato 
d'udirlo le tante volte e sino alla poja dalla 
bocca dei provetti stessi dell' arte; ne' quali 
ammorza ogni lodevole curiosità d'indagar il 
vero, e si fa ch'ei perdano ropportunilà di 
istruirsi di ciò che ignorano. 

Fin qui della capacità del sistema a tol- 
lerare nella peripneumonia infiammatoria 
straordinarie dosi di tartaro stibialo. Proce- 
derò ora u dimostrare che queste straordina- 
rie dosi non sono tollerale soltanto e prese 
innocuamente , ma che inoltre costituiscono 
efficacemente tutto o parte del metodo cura- 
tivo. La qual dimostrazione* a dir vero, sa- 
rebbe impossibile ove si ragguardassc il tar- 
taro slibiato soltanto come una sostanza atta 
a purgare il ventricolo procurando il vomito, 
o a dare una scossa salutare ai visceri del 
venire e del petto, o ad agire sulla cute come 
diaforetica, o a fare tult'allro uffizio che possa 
esserle attribuito dalla comune terapeutica. 
Bensì questa dimostrazione sarà agevolissima, 
solo che si determini essere Fazione del tar- 
taro stibialo energicamente coni ros limolante; 
perocché allora è chiaro, che, proporzionata- 
mente a ll'wtti vita sua e alla dose in cui sarà a- 
doperaio.dcc distruggere la diatesi di stimolo, 
e cosi giovare seni 'a ver d'uopo di produrre 
evacuazione di sorla per romito o per seces- 
so, o di scuotere oieccaniraraenle il corpo o 
«li generar sudore. Col tartaro stibialo adun- 
que come colla digitale (i) si possono vincere 
le peripneumonie mcn gravi, senza punto 
cacciar sangue; e nelle più gravi, avvaloran- 
do per esso il metodo curativo, si risparmie- 
ranno non v'ha dubbio alcuni salassi di più, 
che sarebbero stati indispensabili senza rag- 
giunta di cosi ragguardevole forza controsli- 
xnolante. Il qual fatto semplicissimo, che il 
medico può verificare giornalmente a grado 
suo al letto deli’ammaLilo, costituisce la più 
chiara prova dell'azione vera che compete al 
tartaro stibialo, e del modo erroneo con cui 
ne furon sino ad ora indagate le proprietà. 
E qui giova osservare, che, se il tartaro sii— 
biato può giustamente paragonarsi alla digi- 
tale, sia come controstimolante in geoere , 
sia in ispecie come uno dei piti attivi, non è 
jierò eh’ esso produca sul sistema sanguigno 
gli effetti che di quella sono propj singolar- 
mente. Certo che, ove colla soverchia insi- 
stenza nell'uso del tartaro stibialo accada alla 
fine di oltrepassare di qualche notabile gra- 
do la capacità morbosa, ai sintomi eh’ esso 
suole produrre e sul ventricolo e sul canale 
intestinale si accoppierà parimenti una di- 
minuita frequenza di polso, fors’ anche una 
qualche lieve irregolarità ; ma il fenomeno 
non accade così spesso ne con tanta prontez- 
za come nel caso della digitale; non procede 
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nemmeno taut' oltre, e non offre le tante e 
si ragguardevoli stravaganze che ho notate 
parlando appunto di quella: imperocché dal 
tartaro stibialo ho veduto tutt’al più dimi- 
nuirsi le battute fino al di sotto delle cin- 
quanta. E perciò si può dire che i fenomeni 
prodotti da questo con irosi imo lo sul sistema 
sanguigno sono press'n poco quelli di tulli 
generalmente i controslimoli portati a certa 
dose superante la capacità del sistema. Don- 
de si scorge ancor più chiaramente ciò che 
risulta pure dalle cose già esposte intorno alla 
digitale; vale a dire che la cagione, per cui 
essa giova nelle malattie infiammatorie, non 
muove altrimenti da cotesta sua parziale a- 
zione sul sistema sanguigno, ma bensì dalla 
forza controstimolante estesa a tutto il siste- 
ma ; e che per questo appunto la digitale, 
in pratica, anzi che un pregio, ha uno svan- 
taggio a confronto di tant'allre attivissime 
sostanze, che non producono questi più rimar- 
chevoli effetti sul sistema sanguigno. E pari- 
menti si scorge sempre più come sia stata 
fallace l'induzione di chi ultimamente pensò 
doversi appunto aspettare dalla digitale uti- 
lissimi effetti nelle malattie infiammatorie 
per cosiffatta particolare azione di cui è ca- 
pace sul sistema sanguigno. E vero che l'ap- 
plicazione di questo rimedio a queste malat- 
tie in realità è riuscita olile, e che per tal 
modo si è incoraincalo ad adoperare in esse 
un agente di molta ed opportuna attività, in 
vece delle tante cose inerti per qualità o 
inutili per dose, prescritte sino ad ora dalla 
comune pratica, la quale ormai non conosce 
più altro, che il solo salasso per domare le 
malattie infiammatorie. Ma è pur vero altre- 
sì , che, per la fallacia di questa induzione 
relativa alla digitale, si ebbe fiducia in una 
prerogativa credula esclusi va niente propria 
d’un rimediò nou molto usitato, non sapendo 
riconoscere quanto potesse farsi, ed anche più 
utilmente, ne'casi stessi con tanti altri rime- 
dj usi latissimi. Del qual esempio di fallace 
induzione, la quale nondimeno potè esser 
causa d' una pratica vantaggiosa , non vor- 
ranno giovarsi gli sprezzatoci dell' uso del 
metodo induttivo nella medicina per predir- 
ne in ogni evento una riuscita meramente 
fortuita; perchè di somigliami esempi ne of- 
frono più o meno le applicaziooi pratiche di 
tutte le scienze; e perchè, nella utilità stessa 
dell'applicazione fatta nel caso di cui si ra- 
giona, ben si vede come la fallacia delFin- 
dazione abbia per una pirle limitata un'ap- 
plicazione pratica capace della massima esten- 
sione, e per l'altra abbia aperta la via ad al- 
tre erronee amministrazioni della digitale^ 
come ho dimostrato a suo luogo; mentre al 
tempo stesso il metodo d'induzione conve- 
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nei olinrn le adoperato, conte ini lusingo d'a- 
ver fallo, ha rettificato ogni errore ed ha mes- 
sa la cosa in chiaro e nell'aspetto suo sin- 
cera. 

Giova ora prendere in esame un' obbiezio- 
ne, che ho veduto offrirsi agevolmente all'a- 
nimo di chi cerca d'isl nursi intorno a questo 
mio metodo curativo e di conoscere piena- 
mente i fondamenti so cui riposa. Dimandasi 
essi perchè non abbia io abbandonato affatto 
l'uso del salasso, dappoiché nel tartaro sti- 
bialo mi sono procacciato un mezzo tanto ef- 
ficace, di cui le dosi non hanno altro limile 
che la capacità morbosa, e che non ha poi 
nemmeno gl'in convenienti soliti prodursi dal- 
la digitale sul sistema sanguigno per poco che 
la diatesi incominci a diminuire? Rispondo 
che si debbe por mente con somma cura agli 
effetti prontissimi e irremediabili, che in una 
grave peripueumonia minacciano la tessitura 
del polmone infiammato; e che questa circ< - 
stanza urgentissima è quella a cui si richiede 
l’uso contemporaneo dei mezzi i più attivi, i 
quali per diverse vie tendaho tulli alla dimi- 
nuzione della diatesi. Queste vie sono due 
principalmente: il ventricolo col prolugamen- 
to suo che sono gl'iutestiui; ed i vasi sangui- 
gni, assai poco ordendo aspettarsi dalla cute: 
portare su di quello razione coni rosti molan- 
te eh’ esso è atto a ricevere, e sottrarre a 
questo una porzione della sostanza stimolan- 
te di cui è pieno, ecco tutto quello che l’arte 
può fare per tentar di attignere il grande 
S'“opo. Ora, come non sarebbero mai da trar- 
si lult' ad un tratto più libbre di sangue, che 
pur si trarranno in certo spazio di tempo^ 
per non mettere 1’ ammalato a repeolaglio 
d\uua grave lipotimia e talor anche della 
morie, che poco lungi dalla lipotimia sta nel- 
la sincope; così non sarchile probabilmente 
senza rise h io di sinistre conseguenze il voler 
supplire all'urgenza di più salassi con altret- 
tanto accrescimento d’azione contros» nuotan- 
te di tartaro slibialo da introdursi nel ven- 
tricolo. Ma intorno a ciò lesperienza non ha 
forse offerti ancora tutti i lumi che si vorreb- 
bero; e la veterinaria, che potrebbe soccorrere 
di preziosi fatti la medicina umana, a cui nel- 
l’arte d 'caper imeni a re sono assegnati angusti 
ed inviolabili confini, non si è amor volta a 
queste indiarmi, o almeno non ha ancor rice- 
vuta la giusta direzione che si richiederebbe 
a tal nopo. Inoltre, ove si volessero ad ogni 
modo trattare le gravi peripueunionie a for- 
za di solo tartaro slibiato, poiché vediamo ri- 
chiedersi le dosi di più dramme al giorno ne* 
casi stessi in cui si saranno pur fatti copiosi 
salassi, quale considerevole aumento non ci 
vorrà egli di questa sostanza, che equivalga a 
tanta copia di sangue estratto? Or questo au- 
mento non si può a meno che nella continua- 
zione di lunghi giorni di sì grave malattia. 


drive appunto la difficoltà del respiro? rende 
molesto il bere, non riesca finalmente a noia 
somma dell'ammalato, il quale perciò si rallen- 
ti dal prendere il rimedio, nel maggior uopo 
ili cui si trova d'accrescer forza controsl imo- 
tante. Aggiugni il vantaggio delta prontezza 
degli effetti del salasso generoso, per cui si 
ottiene iu pochi minuti ciò che dai rimedj 
somministrati a riprese non si può ottenere 
che in cerio s pazi o di tempo; mentre, nelle 
peripneumonie gravi siogo'armente. il tempo 
è prezioso, e sfigliolisi averne in conto per 
così dire le minime particelle. Oltre a ciò, 
per dimostrare come questo abbandono dei 
salassi non sarebbe giammai da adottarsi ge- 
neralmente in sì gravi malattie, anzi nep- 
pure nelle meno gravi, molte considerazioni 
si potrebbero addurre, e soprattutto per rap- 
porto agli spellali: tali sono quelle dell'accre- 
scimento notabile di dispendio, e delta mag- 
gior necessità che vi sarebbe di più frequenti 
visite del medico e d' assai maggiore atten- 
zione e diligenza degl'infermieri, per tener 
dietro accuratamente agli effetti di sempre 
crescenti dosi di sì attivo con tros limolo. Una 
conghiettura finalmente mi sembra pur de- 
gnissima d'esser apprezzala. La tendenza «Iel- 
la così delta fibrina del sangue al Coagulo, sì 
in questa come nelle più gravi malattie in- 
fiammatone, è somma, e da cosi fall a circo- 
stanza, come vedremo fra poco, dipendono le 
principali alterazioni del viscere localmente 
affetto. Ora non panni fuor di ragione l'ara- 
meitcre che la diminuzione del sangue abbia 
un altro suo proprio e particolar vantaggio, 
indipendedenle da quello di diminuire lo sti- 
molo: il vauUiggio cioè di diminuire la massa 
di quella stessa sostanza, da cui sono fatte 
quelle viscerali alterazioni. Del resto, per 
dimostrare resistenza della forza con irosi i- 
molanle, gli agenti che la posseggono, l'utile 
impiego cBe di essa può farsi nelle malattie 
infiammatorie, e per distruggere gli errori e 
di fatto e di raziocinio, di cui è ingombra la 
comune pratica nel trattamento di tali malat- 
tie, uon é già d'uopo che debbano potersi ce- 
raie le più gravi fra queste col l'applicazione 
della sola forza controstimolante ; quando 
L'applicarta sola in tanti altri casi di diatesi 
meno grave e lo aggiugnerh al salasso nelle 
più gravi ne dimostrano fuor d’ugni dubbio 
la realtà e 1’ utilità. 

Ma poiché le alterazioni che faonosi nella' 
tessitura dei polmoni o nella cavità del peno, 
nel corso d'usta peripne unioni», hanno tanta 
parte nella generazione dei vari sintomi, e 
nell 'accresci men lo della gravezza e del peri- 
colo mortale delta malattia, ilici ipenden te- 
mente dallaquantitàdidiatesi presente, ragion 
vuole che mi trattenga alquanto a dire ciò 
che ili esse all'occhio dell’ osservatore dimo- 
stra lana io ruta patologica, e notare quali im- 



mediali corollari possano trarsi «la coleste os- 
servazioni. Imperocché, ad oggetto di procu- 
rarmi le generalità di Tulio le più estese e le 
meno incerte, ho costumalo sempre e costu- 
mo tuttavia di esaminare tulli i cadaveri dei 
pcripncuinonici morti nell' una o nell' altra 
delle mie Cliniche. Le alterazioni più sem- 
plici, e che si offrono le più frequenti, sono: 
i.° quell induramento del iiolmone, a cui si 
dà comunemente il nome di epalizzazione ; 
dacché il viscere così degeneralo, per la den- 
sità e durezza che acquista, parrebb' essere di- 
venulo fegato non che rimasto polmone, di 
cui non conserva più la naturale spugnosità: 
a.° la generazione di pseudo-membrane, per 
le quali il polmone rimane attaccato in vari 
luoghi della sua superfìcie a maggiore o mi- 
nore stensione della cavità che occupa: 3.° 
l’idrotorace vero, ossia il siero sparso nell'una 

0 nell'altra o in amendue le cavità del petto: 
4>° Hdropolmone, ossia l'idropisia del paren- 
chima del polmoue, il siero cioè trapelato dai 
vasi e diffuso frammezzo alla sostauza stessa 
del viscere. 

Le quali alterazioni si formano in maggio- 
re e minor grado ne' vari casi, si presentano 
le une disgiunte dalle altre; oppure, ed è anzi 
il caso più comune, sono più d'una o tutte 
intralciate insieme variamente, e, a ben con- 
siderarle, si risolvono in due fatti semplicis- 
simi ; il trapelare cioè dai vasi sanguigni o 
la sostanza cotennosa fluida, o il siero; le al- 
tre differenze non dipendendo se non dal luo- 
go, dove, trapelando dai vasi si raccoglie Putta 
o l'altra di esse sostanze. £ per incominciare 
dal tra pela mento della sostanza cotennosi, se 
questo si falsi dai minimi vasi, che copiosa- 
mente serpeggiano per lutto Pinlertio del pa- 
rcchima del polmone, avremo appunto quella 
prima sorta d'alterazione, che è l’induramen- 
to o epalizzazione del viscere. La qual cosa 
essere a questo modo, noi possiamo scorgere 
ad occhi veggenti. Imperocché il polmone, 
così trasformato, si trova essere più compatto 
assai ed anco più pesante e più voluminoso 
del naturale; il che indica fuor d' ogni dub- 
bio aver esso ricevuto in se un'addizione di 
materia capace di consolidamento. Ma addi- 
zione di materia alcuna non può ricevere 
fuorché dal sangue; ed il sangue non può 
som minisi rame alcun'ultra cosiffata fuorché 
la cotennosa ; adunque in questa è riposto 
tutto il fenomeno della epatizzazione del pol- 
mone. E se inoltre si porrà mente al colore 
di questo viscere così trasformato, si troverà 
per l'ordinario essere d'un rossiccio talmente 
sbiadato, da non sostenere punto il paragone 
con quello del polmone stesso soilauto in- 
fiammalo. Eppure certo è che non può giu- 
nere a questo induramento se non per forti 

1 precedente infiammazione, la quale ne é 
la causa, e a cui si richiede essenzialmente 


maggior copia d» sangue nella porzione va- 
scolare della parte infiammata. Or questo è 

r ur esso chiaro indizio che l’operazione del- 
induramenlo è costituita da una materia, la 
quale col suo colore dee togliere anzi che ag- 
giugnere al rosso cupo che è proprio della 
parte semplicemente infiammata ; e questa 
sostanza non altro può essere se non la parte 
coagulabile, che appunto biancheggia coagu- 
landosi separata dal siero e da! cruore. Che 
se taluno movesse dubbio sulle proprietà oh* 
io dico competere generalmente alla sostanza 
cotennosa nelle malallie infiammatorie , di 
separarsi cioè dal resto del sangue e coagu- 
larsi tenacemente; e adducesse perciò il non 
osservarsi talora in cosiffatte malattie la for- 
mazione della cotenna nel sangue estratto, 
egli vorrà por mente alle seguenti rase: in 
primo luogo alla rarità di questo difetto di 
cotenna nelle malattie comunemente confes~ 
saOe infiammatorie: in secondo luogo a) do- 
versi aspettare il fenomeno all'epoca quando 
la diatesi di stimolo iucomincia a crescere » 
certa intensità; ond’è che talora non si vedrà 
cotenna nei primi salassi fatti in una peri- 
pneumonia incipiente, e comparirà poi, e for- 
tissima, ne» salassi successivi: in terzo luogo, 
al non essere questo un fenomeno semplice e 
disgiunto affatto da circostanze concomitanti; 
e perciò alcuna di queste a noi ignote poter 
talora influirvi sì da alterarlo o ritardarlo o 
farlo scomparire onninamente; quindi la fre- 
quente mancanza di cotenna in molte febbri, 
che pur sono di diatesi di stimolo, e singo- 
larmente nella petecchia , e quinJi ancora 
1 osservarsi alcuni casi, che non sono rarissi- 
mi, ne quali la parte cotennosa ha potuto se- 
pararsi abbonda n temente e soprannotare al 
cruore, ma, incapace di coagulo, rimanerci 
una gelatina fluidissima; e di questi casi al- 
cuni furono mortali ed altri farone condotti 
a guarigione: in quarto luogo, all'essere tal- 
volta da qualche ignota circostanza impedito 
bensì il separarsi della cotenna dal cruore e 
soprastarvi, ma intanto la durezza molta, che 
non mancava d'esserci, di tutto il coagulo, 
dimostrar chiara l' esistenza del fenomeno 
principale, cioè la tendenza della cotenna a 
straordinario induramento. Ove poi cadesse 
alcun dubbio intorno all'accrescimento di vo- 
lume, ch’io ho osservato accompagnare Pepaliz- 
zazione del polmone, giova avvertire, che il 
fallo si potrà veliere chiaramente soltanto al- 
lora quando un lobo intero o presso che in- 
tero sia ridotto a questo stalo. Nel qual caso ho 
veduto alcuna volta il lobo opalizzalo aver 
avuto tale e tanta tendenza a crescere di vo- 
lume, che si vedevano manifestamente sulla 
di lui superficie i solchi impressi dalla resi- 
stenza delle coste. Basti H detto sinora intor- 
no a questo fenomeno per dimostrarne la cau- 
sa materiale; forse, adoperandovi i più fini 
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artifizi dell'anatomia, ciò che non era in mio 
potere, si jmtrà rie ararne qualche lume mag- 
giore . Resterebbe a sapersi quali siano le 
particolari circostanze, le quali, oltre rio che 
è proprio generalmente della diatesi infiam- 
matoria, favoriscono il generarsi di questa al- 
terazione; quali quelle clie lo impedì scono. 
Ma di siffatte cose noi siamo intieramente al- 
l’oscuro; uè v'è per ora alcun fallo che ci gui- 
di alla più lieve congbiettura . Ho talvolta 
osservato peripneumonie infiammatorie in- 
tensissime e per quantità di metodo curativo 
di cui ebbero d' uopo e per gravezza di sin- 
tomi che off rirono; e le quali nondimeno fu- 
rono condotte a perfetta guarigione sì che i 
polmoni, di poi liberissimi nelle loro funzio- 
ni, mostrarono d'essere rimasi in tutta la lo- 
ro integrità; ciò che parmi evidente indizio 
del non essersi avuta quivi alcuna epalizza- 
zione. Imperocché non par credibile ebe pos- 
sa avervi modo ad una spontanea risoluzione 
di tanta tenacità di agglutinamento delle 

S arti, quant e quella formata da versamento 
ella materia coagulabile. Altronde, come ve- 
dremo or ora parlando delle pseudo-mem- 
brane, queste, che per rispetto ali' esser el- 
leno poste al di fuori del polmone non pos- 
sono dare il mortai effetto che dà Pepa Lizza- 
tone per poco che la sia estesa, si veggono 
sovente nei cadaveri di coloro ch'ebbero altre 
volte peripneumouie, c che poi morirono di 
tull^altra malattia: prova manifesta della in- 
distruttibilità dei consolidamenti della linfa 
coagulabile. Per lo contrario Ito osservato so- 
vente altre peripneumonie gravissime bensì, 
ma pur curate con metodo competente alla 
gravezza loro, ed ulcune anche, le quali com- 
parati vameute non erano state prese in cura 
più tardi, ed in cui nondimeno si vedevano 
estesissime epatizzazioni non potute esser 
frenate da tutta la possibile energia del me- 
todo curativo; il solo per altro che si possa 
tentare, e oltre i confini del quale sta l’asso- 
luta impotenza dell' arte. 

Se la sostauza cotennosa, in vece di tra- 
pelare da que'vasi che serpeggiano per en- 
tro a tutta la sostanza del polmone, arre- 
stando* isi e riempiendone gl’inlerstizj, verrà, 
a trapelare da quelli che si diramano su lulta 
la superficie della pleura che copie il viscere 
stesso, oppur da quella che si stende sulfin- 
leriia cavità del petto, si avrà la generazio- 
ne di pezzi membranacei più o meno fitti 

< >iù o meno crassi od estesi, che legheranno 
a superfìcie del polmone, in tutto o in parte, 
all'ambito della carità nella quale è contenu- 
ta Questi legamenti si trovano alle volte es- 
sere così tenaci e indissolubili, che non vè 
mudo a scioglierli senza lacerare il polmone 


stesso. Altre volte, ma più di rado, la so- 
stanza cotennosa, molle in alcuni luoghi, ed 
iu altri mezzo rappresa sì che pare materia 
purulenta con entro sparsivi dei minuzzoli 
consolidati, veste tutta la superfìcie del pol- 
mone e le interne pareli del torace; e par- 
rebb’essere la sostanza stessa, a cui fossero 
mancate l'opport unità a consolidarsi, anzi 
ebe, dopo consolidala, avesse potuto, per al- 
tre circostanze, subire questo cangiamento. 
Quasi sempre, insieme aU'epatizzazione , e 
tanto più quant'ella è più estesa, si trovano 
esserci le adesioni, opera delle pseudo- mem- 
brane. Per lo contrario molte volte ci sono 
le adesioni le più forti, ed il polmone si ri- 
mane poco o nulla epatizzato. Queste ade- 
sioni, ove siano tanto estese da occupare ora- 
mai tutta la superficie del lobo infiammato, 
chiaro è che debbono contribuire a rendere 
assai più difficile il movimento del viscere 
già malconcio dallo stalo d'iufiamraazione, 
e così pure a render difficile o ad arrestar 
talora il movimento del cuore, che ha Unta 
dipendenza da quello del polmone. Quando 
poi hanno un'estensione assai limitala, ov- 
vero quando sono così lasse che non afflig- 
gono tenacemente il polmoue alle pareti del 
petto, si può argomentare che non portino 
alcuna sinistra conseguenza da eiò, che bene 
spesso le troviamo esistere in cadaveri non 
morti di peripneumonia, ed i quali soltanto 
ad epoca assai remota ebbero questa malattia. 

L'idrotorace c un'altra delle conseguenze, 
a cui va soggetta la cavità de) petto per la 
infiammazione del polmone. Il versamento 
del siero dai vasi sanguigni è quello ebe co- 
stituisce sì questo come ogni altro idrotorace 
che abbia tutl'altra cagione che la infiamma- 
zione acuta del polmone. Non mi tratterrò io 
qui a disputar del come; ma certamente il 
siero, qual esso è, trapela dai vasi sanguigni; 
nè ciò dee far maraviglia, se da questi vasi 
trapela persino la sostanza cotennosa, almeno 
sino a tanto che è fluida. La qual cosa sia 
detta affinché non si metta in campo inutil- 
mente il molo retrogrado dei linfatici polmo- 
nari e il versamento della loro linfa. 

Più frequente alterazione poi di quello che 
taluno possa imaginare nella peripnemnonia 
si è l idropolmone. E come nel grado massimo 
della epatìzzazione ho notato essere manife- 
stissima l'accresciuta mole del polmone; cosi 
nel grado massimo dell'idropolmoneè visibile 
a colpo d'occhio quest 'accresciuta di lui mole. 
Imperocché, tagliandolo ili varie direzioni e 
premendolo a foggia di spugna, si vedrà sgor- 
garne un siero spumoso, che farà fede del ver- 
samento accaduto per tutto il parenchima del 
viscere (i). 


(i) Dopo scritte queste cose nel 1811 continuai, studiando sui cadaveri, come le due 
Cliniche me ne porgevano frequente opportunità , il lavoro della infiammazione. Nel »8i5, 



S'io avessi preso qui a trattare deU’infiam- 
mazione e de ui lei effetti in generale, cadreb- 
be in acconcio lo estendermi ad annoverare 
la formazione di questi stessi fenomeni mor- 
bosi in altri casi di malattìe infiammatorie, o 
così muover qualche passo verso la teoria del- 
l'Infiammazione; ma, ristrettomi entro » li- 
miti di ciò che spelta alla peripneuuionia, mi 
basterà per ora il far riflettere quanto fre- 
quentemeute, se non forse costantemente, va- 
dano annessi ad una malattia delle più squi- 
site infiammatorie i travasamene della so- 
stanza cotennosa, e, quel che è più, quelli del 
siero costituenti vere idropisie. La qual cosa, 
oltre al non essere stata fino ad ora parlando 
anche della sola peripneuuionia, estesa a tan- 
ta generalità di casi, concio dimostro col fatto 
doversi estendere, è stata poi anche cagione 
del commetter gravi errori nel metodo cura-, 
tiro della malattia. Imperocché, dove si è po- 
tato ronghiet turare principalmente la idro- 
pisia dei polmoni, ossia il così detto edema di 
questo viscere, il pensiero è subito stato ri- 
volto ad uno stato di debolezza, si sono stu- 
diate particolari indicazioni, e, ciò che è peg- 
gio, si sono sospese le cacciale di sangue ripu- 
tate dannose a questo stato di supposta detxx- 
leizn; laddove il fenomeno è intieramente 
proprio della diatesi di stimolo generale e 
della locale infiammazione del viscere, nè al- 
tri rimedj ammette se non quelli appunto del- 
la diatesi da cui dipende. Che anzi, dove sia 
pur possibile conghiel turar dai sintomi que- 
sto avvenimento, allora appunto, per togliere 
il pericolo sommo che può dipendere da po- 
che più once di siero versato fuor dei vasi, 
convien procedere colla massima energia nel 
metodo curativo, affine di non restar puulo al 
disotto della capacita morbosa, e collo estin- 
guer la diatesi procacciar di estinguerne pron- 
tamente gli effetti. 

Alle alterazioni, che sono la conseguenza 
dell infiammazione polmonare, dovrebbero 

J mre annoverarsi la gangrena del polmone e 
a suppurazione. Etl io non le escludo già, ma 
ho messe sol t'occhio principalmente quelle 
prime quattro, perchè sono di gran lunga le 
più frequenti, e le più proprie della semplice 
infiammazione acuta polmonare. Imperocché 
alle gangrene, in generale, vuoisi l’aggi uula 


d'altre cause speciali; forse di quelle che so- 
no atte a produrre il tifo. La suppurazione 
poi suol essere assai più sovente la conse- 
guenza d una infiammazione polmonare lenta 
coslitueute la tisi, che non quella d'una in- 
fiammazione acuta. Tutt’al più, nella sostan- 
za dei polmoni epalizzali, non di rado s'in- 
contreranno certi punti, dove si trova ma- 
teria, che più o meno ha l'aspetto di puru- 
lenta; ed in ciò l'interno del polmone offre 
il fenomeno analogo a quello che ho poc'anzi 
notalo dell'esterno, parlando delle pseudo-' 
membrane. Del resto, quando mi sono avve- 
nuto in ampie suppurazioni di polmoni d'in- 
dividui morti di peripneumonia, ho pur an- 
che notato per lo più essere stata la peri- 
neumonia preceduta da tossi croniche, da tisi 
incipiente, in somma da indizj di lenta* in- 
fiammazione antica del polmone. È vero che 
anche le peripneumonic trascurate affatto, 
oppure trattate con metodo poco efficace o 
cattivo, e le quali non siano sì gravi da fare 
che l'individuo succumba nel corso acuto 
della malattia, volgeranno ad una suppura- 
zione che avrà più o roen lardo esito infe- 
lice; ciò nondimeno, generalmente [tarlando, 
le varie forme di suppurazione, sin di vo- 
mica o d'empiema o di tubercoli, sono le 
terminazioni le meno frequenti delle peri- 
pneuinonie infiammatorie scevre dalle anzi 
dette circostanze, c che soccombono alla vio- 
lenza della malattia, e contro la quale il me- 
dico ha messo prontamente in opera tutti i 
mèzzi che l'arte appresta. Tali sono i fatti 
ed i corollari che ho raccolto dalla esplora- 
zione d'un vasto nomero di cadaveri di pe- 
rineumonicì. 

Da qoanlo ho finora esposto e intorno al- 
la pratica mia semplice ed efficace di curare 
questa malattia, e intorno alle varie manie- 
re di alterazioni della tessitura del polmone 
o della cavità dei petto, sarà agevol cosa l'av- 
vedersi com'io debba «vere in nessun conto, 
anzi, bene spesso riputar dannosi molti pre- 
cetti, che pure costituiscono parte dell'ap- 
parecchio della comune medicina sintomatica. 
E così è veramente. Io non consiglio vesci- 
cator] al lato dolente pèr alleviar il dolore, 
nè a tul l'altra parie per fare una revulsione, 
comesi suole, quasi che tali aspettali effetti 


in Mantova , nell' incertezza grande dell' avvenir imo, ansioso che non andasse perduto il 
frutto dì quegli studj , trovandomi d'aver freschi nella memoria i fatti per me tante volte 
indagati e verificati , in una breve scrittura li espósi insieme colle loro induzioni. Il ma - 
noscritto fu da me comunicato in Mantova stessa a chi allora potei , e questi lo copiò . Dal 
i8i5, corrono adesso quindici anni , ed io aveva al tutto dimenticata resistenza di quella * 
copia , di cui sta presso di me l'originale. Ora son pochi giorni un amico mio mi raggua- 
glia, e veggo confermato da pubblici annunzj , che quella mia scrittura , bensì sotto il mio 
nome , ma par senza Saputa mia , non che senza permesso , è stata letta in una Seduta della 
Accademia di Mantova. Se il copiatore pomi ben mente al fatto suo , s'avvedrà forse dì 
avere abusato della confidenza , di cui panni d'aver gli dato quindici anni fa nobile argo- 
mento. Ad ogni modo in breve quel mio Scritto sarà censegnuto al pubblico. 
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di simile applicazione fossero Unto reali quan- 
to quelli dello innalzarsi per essa t'epiderme 
dalla cute,* che è tutto questo il mollo che se 
ne può aspettare: della qual cosa » medici si 
convincerebbero ngevolivsimamente, solo che, 
abbandonando in alcuni casi questa pratica 
puerile, si procurassero così i necessari con- 
fronti onde riconoscerne l'inutilità. Molto me- 
no consiglierei tanl'altre applicazioni o am- 
mollienti o incisive o altro, consegnate nei 
libri medici ed anche giornalmente accreditate 
iù o meno fra i pratici, bench'esse non ab- 
buio in favor loro maggior valore d'osser- 
vazione di quel ch'abbiano i sacchetti di ce- 
nere calda e la polenti di qualche farina, ri- 
medi del volgo soprattutto uelle campagne. 
Dei quali, e massimamente dei vescicatorj per 
parte dei medici, sarebbe ancor meno biasi- 
mevole l'uso, se non fosse che per certa fidu- 
cia che in essi ripongono, spinti dall'esempio 
altrui e dall'abitudine propria, sogliono com- 
mettere il massimo errore, quello cioè di per- 
der tempo aspettandone qualche effetto. Or 
questo effetto nei casi gravi non potendo se- 
guire pronto, od anche venire spontaneo come 
nei lievi, il me lico è nella disastrosa condi- 
zione di far il salasso più tardi di quel che 
avrebbe fatto se non avesse avuto fiducia nel- 
l'applicazione delle cantaridi; e di ciò la pra- 
tica giornaliera fornisce più esempi di quel 
che si crederebbe. Come «Ielle applicazioni 
esterna, tengo lo stesso conto dei rimedi in- 
terni che voglionsi diretti a calmar la tosse, a 
facilitare l'espcttorazione oa prestare tal altro 
utile uffizio: tulle cose affatto imaginarie, e di 
cui i medici non hanno riempiuti i libri di 
materia medica con altre prove d’esperienza, 
se non con quelle erroneamente desunte dal- 
lo spontaneo corso «Ielle lievi peripneuraonie, 
o da quello «Ielle più gravi, ajulale dalle «ce- 
ciate di sangue; il solo rimedio che s'incomin- 
cia ad adoperare più generosamente, e i cui 
effetti ('osservatore malaccorto va poi divi- 
«lendo a capriccio sugli altri rimedjdi pochis- 
simo valore, dei quali fa uso contemporanea- 
mente. Dico di pochissimo valore, o per la 
natura loro o per la dose, e che perciò non 
sono da condannarsi come nocivi; tali sono le 
sostanze oleose e muri Uggì uose, i purganti più 
blandi, i pretesi diaforetici, le dosi affatto in- 
sufficienti di kermes o d’altra preparazione 
antimoniale, e così discorrendo di tutta la far- 
ragine di rimedj, che si vogliono richiesti dal- 
le line o dall ‘al tre delle molte indicazioni. 
Imperocché oltre questi rimedj di pochissimo 
o di niun valore, la comune pratica sintoma- 
tica ne commenda alcuni assolutamente no- 
civi, e tali sono soprattutto l'oppio e la can- 
fora; quello per calmar il dolore, questa per 
resistere alla supposta indole putrida se tal si 
« rede della malattia. È vero che gli scrittori 
di medicina pratica più avveduti non consi- 


gliano l'uso di tali rimedi; ed in «ingoiar mo- 
do dell'oppio, se non con molta riserva; ma, 
siccome in questi ultimi tempi la pcripneu- 
mouia ha partecipato aorh'essa per mala ven- 
tura al pernicioso errore della molta frerjuen- 
za della diatesi astenica, e siccome a questa 
diatesi si sono volute attribuire ora le peri- 
pneumonie così dette spurie, ora le così det- 
te maligne, ora le peripueumonie stesse in- 
fiammatorie, le quali a certa epoca spesso di- 
anosi volte indiatesi opposta, perciò è che ap- 
punto in questi ultimi tempi, anzi che vedere 
rispettata la riservatezza somma degli antichi 
pratici nello usare cosiffatti rimedj, abbiamo 
veduto i nostri medici giovarsi soltanto «lei— 
l'autorità di qucHi per convalidare le opinioni 
loro e i metodi curativi che adottarono in con- 
seguenza di tali opinioni. 

. Mi si dimanderà s io ricusi al tutto di am- 
mettere le peripneuraonie asteniche? Certa- 
mente, ove sotto questa denominazione si yo» 
gliano intendere appunto le ora accennale spu- 
rie o maligne, nelle qtiali l'antica pratica stes- 
sa non ha potuto uon riconoscere certo grado 
e certa durata di stato evidentemente infiam- 
matorio, benché raggiunta d'altre caose oltre 
quelle producenti le comuni peripneuraonie 
infiammatorie, coll'aggiugnere altri sintomi, 
contribuisca a dar loro «|ua)che diverso aspet- 
to, io negherò avervi peripneuomonie asteni- 
che. Imperocché le maligne non possono «lif- 
ferire dalle pure infiammatorie altrimenti che 
come il tifo differisce dalla sinoca; la qual 
differenza io dimostro tolto giórno, con argo- 
menti di fatto tratti dal met«xlo curativo, non 
essere punto da diversità di diatesi, ma bensì 
da diversità di grado e «la qualch'altra circo- 
stanza che nulla fa al proposito nostro. Quel- 
le poi così dette spurie non sono altro che le 
infiammatorie medesime di diatesi meno gra- 
ve, ma con sintomi senza proporzione più 
gravi, e «li pendenti da maggiori locali altera- 
zioni antiche o recenti elei {«olinone o della 
«*avilà del petto; donde viene il non esser elle 
suscettibili di codi attivo metodo di cura quan- 
to le pure infiammatorie, e ciò non ostante 
esser accompagnate da molto pericolo. Else! use 
dall'essere, asteniche nè in tatto il loro corso 
né in alcuna delle loro epoche queste due va- 
rietà di peripneumonie, parrebbe che tale de- 
nominazioue fosse da darsi soltanto, benché 
impropriamente, a certe perniciose, le quali, 
soprattutto ove siano subcontinue, mentono 
lnspello di peripneumonia, e possono indur- 
rei! medico in errore irreparabile. Ma di que- 
ste, come che in sostanza non hanno nulla che 
fare colla vera peripneumonia infiammatoria, 
ue con quelle varietà di essa, che sono pur an- 
co infiammatorie, .«vendo avuta occasione di 
osservare alcuni pochi, ma singolarissimi casi, 
vari anni sono nella Clinica dello Spedale ci- 
vico, mi riserbo a parlare ad altra occasione. 



Aggiungerò ora alcune considerazioni sul 
quadro delle peripneumonie posto in fine a 
questa memoria, onde dar a divedere l’utile 
scopo a cui è diretto. Delle peripneumonie ivi 
enumerale, le unc appartengono alla Clinica 
dello Spedale civico; perciò sono parte d’uo- 
mini e parte di donne; quelle delle donne 
sono nella proporzione di poco più d'un terzo 
del totale: l'epoca è ilei due ultimi anni e del 
corrente sino a lutto il settembre, con qual- 
che interruzipne di cui non occorre dar con*'' 
to. Le altre appartengono alla Clinica dello 
Spedale militare, la quale, perchè più limi- 
tata assai, ne ha fornito un ruinor mimerò, 
sehbepe abbastanza ragguardevole da poterne 
fare utile confronto colle altre. 

Fra le malattie più gravi e di maggiore 
mortalità, si nel di lei corso acuto come in 
altr'epoca più larda, per que'principj d'alte- 
razione polmonare che può aver cagionati, non 
vi sarà chi dubiti essere la peripneumonia 
una delle più notabili e delle più frequenti. 
Non anderò forse molto lungi del vero ponen- 
do che stia al totale delle malattie all'incirca 
come i; io, almeno presso di noi: propòr- 
zione considerevolissima per una malattia che 
non si moltiplica per contagio, e che non ri- 
conosce un miasma per cagione; ma che è 
prodotta soltanto o dalle vicende della tem- 
peratura atmosferica, o da altre particolari 
cagioni che gli uomini si creano da per se 
medesimi» È dunque prezzo dell'opera l'in- 
dag irne, fin doVe si può, la varia mortalità: 
secondo la varia gravezza e secondo le cir- 
costanze vari?, le quali potessero riluttare 
da confrouti opportuni. Al qual uopo non 
v’è confronto più opportuno di quello di 
un' epoca eguale in due istituti clinici, che 
sono in parità di circostanze* per ubicazione 
e per metodo curativo; che non differisco- 
no considerevolmente sotto altri rapporti di 
molto rilievo per riguardo alPoggetlo di cui 
si tratta; ma che hanno qna differenza sóm- 
ma nei rispettivi ammalati, in ciò. che è del- 
lo stato del soldato in questa guarnitone 
e di quello del contadino dei contorni di Mi- 
lano a varie distanze, talora di otto o dieci o 
più miglia; imperocché i contadini sono quel- 
li, i quali costituiscono la porzione di gran 
lunga maggiore degli ammalati dello Spelale 
civico. 

Prendendo a considerare la mortalità ri- 
spettiva, vediamo ch’essa offre una notabile 
diversità. Trascurando le frazioni, la Clinic^ 
civica offre il veutidue; la Clinica militare, 
il quattordici per cento: la differenza di otlo 
per cento è troppo ragguardevole perchè non 
s'abbia a procurare di conoscerne le cagioni. 
Le prime che si presentano sono.* i vecchi, 
gli affetti da altre malattie leute, come pella- 
grosi, scrofolosi, emoltoici, tubercolosi ecc.; 
donne in istalo di gravidanza, o di puerperio; 
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tutti individui, alcuni de'qoali non hanno a 
trovarsi, altri parrebbero doversi trovare as- 
sai meno negli spedali militari, c che perciò 
debbono senza dubbio contribuire ad accre- 
scere proporzionatamente la mortalità negli 
spedali civici. Ma, falla eccezióne dei vecchi e 
delle donne, benché sia verissimo che la scel- 
ta degl’individui alti alla vita militare ne e- 
srluda fra gli altri gl* inabili per varie specie 
di croniche malattie, quando i! criterio medico 
ne può chiaramente scorgere resistenza; non 
è pc:ò men vero che molte di queste, svilup- 
pandosi nel corso della vita militare, costitui- 
scono una massa d'individui in attualità di ma- 
lattie di lenta diatesi e di alterazioni organi- 
che, i quali essi pure debbono olfi ire unggiore 
mortalità alla peripneumonia, e nel paragone 
compensare in parte quelli che per la stessa 
circostanza negli spedali civici sin cuuohono più 
fa dlmente alla malattia medesima. Coloro, «die 
non ponessero mente all'indole infiammato- 
ria della peripneumonia, potrebbero forse ;ig- 
giugnere, coinè causa contribuente uneh'essa 
a questa maggiore mortai ila comparativa, il 
vitto d’infcrioi' qualità c iniunque o più scar- 
so, o il vino meno scelto, o le sale non ri- 
scaldate colle stufe in questo spedale civico. 
Ma, per distruggere ogni probabilità del d ui- 
no ili tutte queste cause, basterà il r itici ter*? 
che la dieta la più rigorosa e 1‘ambicute il 
meno possibilmente riscaldato sono per me 
condizioni essenziali alla cura delle p ripneu- 
monie; condizioni, alle quali mi attengo «ad la 
maggiore scrupolosità, e che non perdo di 
vista nemmeno nella convalescenza, si ueU 
l'una come nel lo! Ira Clinica; ond’è che per 
questa parte non è da trovarsi ragione ba- 
stevole del divario di cui parliamo. Quello 
che dico del Vitto c del vino rispettiva lucu- 
te all'individuo in islato di malattia, vuoisi 
dire per egqal modo rispettivamente all'in- 
dividuo sano, ove dal cattivo villo e dallo 
scarso uso del vino presso i contadini si pre- 
tcndesse ricavare urrà cagione di più gravi e 
per conseguenza più mortali peripneumonie 
infiammatorie. Ove poi si volesse addurre che 
la vita del contadino va più di frequente sog- 
getta aH'intemperie delle stagioni, io osser- 
verò primieramente che quésto renderebbe 
ragione della maggior frequenza, non già del- 
la mortalità così vistosamente maggiore; ed 
osserverò inoltre che la viU del soldato stes- 
so, di guarnigione presso di noi, é tuli altro 
che quella d'impoltronire nell'ozio degli al- 
loggiamenti, al coperto dalle intemperie; che 
anzi c Eseguimento de'doveri giornalieri, e 
l*ulile inteuJimculo di abituarlo alle intem- 
perie stesse, alle fatiche, e a lutto ciò che 
si richiede all’esercizio della vita militare, 
^sono circostanze, per le quali perde assai di 
forza qaeSl’argoi tieni» di comparazione. Fcr 
rendere ragione del fatto è dunque d'uopo 
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ricorrere ad indagare altri elementi, consul- 
tando, se è possibile, la mortalità delle pe- 
ri pneumonie, distribuite secondo la loro gra- 
vezza, c supponendo che questa gravezza sia 
per lo più, e prossimamente, misurata dalla 
quantità ilei metodo curativo adoperalo. 

A quest 'effetto ho imagi nato di ordinare le 
peripneumonie secondo il numero dei salas- 
si che 'furono fatti; e noterò d'avervi com- 
presi parimente quelli che lai rara volta fu- 
rono fatti prima ch'io ricevessi l’ammalato 
sotto la mia cura; de'qnali non si può man- 
care d’essere ist rulli, ove pur non si man- 
chi d’interrogar l'ammalato o quelli a cui 
appartiene, e s'abbia cura di osservarle brac- 
cia dove rimangono le vestigi» delle puntu- 
re eseguile di fresco. Ora il numero dei sa- 
lassi, generalmente parlando, può essere una 
lai qual misura della gravezza d'una malat- 
tia infiammatoria; e presso di me poi deb- 
b'essere una misura esatta, per quanto si può 
in siffatte cose: imperocché, adoperando io, 
come ho poc'anzi spiegato, la forza contro- 
stimolante sì che per essa ottengo di misu- 
rare la diatesi; e usando costantemente di 
arrestarmi o di proceder oltre coi salassi se- 
condo che questa misura stessa me ne addi- 
ta il bisogno, si comprenderà facilmente che 
il numero dei salassi debbo esso pure misu- 
rar la diatesi appunto com'essa è pur anco 
misurala dalla quantità di forza eontrostimo- 
Jante. D’una soia eccezione vuoisi tener con- 
to dipendentemente dal mio metodo; ed è 
quella di que'casi, i quali, benché fossero di- 
scretamente gravi, furono per altro trattati 
con generose dosi di controstirooli, per di- 
mostrarne refficaeia, escluso intieramente il 
salasso.* questi casi sono compresi fra gli al- 
tri lievi trattati pur essi senza salassi, clic 
riempiono la prima casella da amendue le 
parti; e non hanno dato alcuna mortalità co- 
me ora vedremo meglio nello esame compa- 
rativo che sono per mettere sol l’occhio. 

i. Le peripneumonie. trattate senza salas- 
si nella Clinica civica, offrono una mortalità 
di più del i/j per 100; laddove' quelle trat- 
tate egualmente nella Clinica militare sono 
senza mortalità; e, benché non siano tante 
quante le altre, sono però in numero abba- 
stanza ragguardevole da poter ammettere il 
confronto. Ma, se le une e le altre sono o 
peripneumonie lievi, nelle quali perciò non 
fu latto salasso, o alquanto più gravi, nelle 
quali comunemente tutti ne avrebbero fatto, 
ed io ho supplito con buon esito, mediante 
proporzionato accrescimento di forza controsti- 
molanle,come intenderemo noi questa mor- 
talità del 14 da una parte in confronto della 
nessuna mortalità dall'altra? Noi rinlenderr- 
mo senza difficoltà ponendo mente ad una 
circostanza, che è singolarmente propria dello 
Spedale civica: ed è quell» del dover ivi es- 


sere ricevuti bene spesso peri pneamonici ag- 
gra vai issimi per molti giorni di malattia af- 
fatto trascarata, fidotti ornai presso all'ago- 
nia, dei quali non è più tempo d’ini raprèn- 
dcre la cura, e ehe succumbono in poche ore. 
Di questi mi è avvenuto talora di non vede- 
re che il cadavere, l’ammalato essendo stato 
recalo nella Clinica, ed essendo perito nel- 
l'intervallo dall’una all’altra visita. La quale 
circostanza aggravante non può già darsi nei 
militari, dove i chirurghi dei reggimenti ese- 
guiscono sollecitamente il dover loro, e gli 
ammalati di gravi malattie o sono subito spe- 
diti allo Spedale, o non passano senza l’op- 
rtuno trattamento i primi giorni preziosi, 
perdila dei quali è irreparabile. La vita del 
soldato, sotto questo rapporto ragguardevo- 
le, è dunque assai meglio tutelata di quella 
del contadino delle nostre campagne, e tal- 
volta dell'artirre stesso di città; imperocché 
e gli uni e gli altri bene spesso ricorrono 
tardi ai sussìdj dello Spedale, e molti di loro 
non v'ha dubbio che sono vittime disgraziate 
di questa tardanza. Oltre la tardanza si po- 
trebbe anche addurre aleun'allra cagione, per 
la quale non pochi hannovi fra i peripneu- 
mouici, o altri gravi ammalati della campa- 
gna c persino della città stessa, che vengono 
a spirare l'estremo fiato nello Spedale; ma, 
non essendo ora proposito mio l'indagarla, mi 
basterà l’avere accennato il fatto. 

a. Conferma la stessa cosa il confronto del- 
le due Cliniche rispettivamente alle peri- 

f neuraonie trattate con uno e con due salassi. 

m perocché la mortalità di queste, nella Cli- 
nica civica, prese cumulativamente, è un 
po'più del 5 per too, e nella Clinica mililaro 
non (pugne al 3. Anche in questa però accade 
che siano ricevuti dei malati, nei quali si è 
svegliata una periprìeurnouia quando furono 
evacuati da uno in altro Spedale, oppure che 
ad ogni modo trovansi in istato di lenta dia- 
tesi infiammatoria, o che contrassero già per 
la stessa malattia un'affezione locale ai pol- 
moni o ai precordj; i quali perciò debbono 
essere soggetti a surcumhcre alla violenza del 
male fino dai primi giorni. Anche in questo 
caso però, la maggior mortalità comparativa 
dell’una sull’altra Clinica dimostra benissimo 
avervi altra ragione oltre queste ora annove- 
rale; ed è pur sempre quella del troppo tardo 
trasporto allo Spedale civico. L'esame poi 
delle singole storie delle malattie ricevute 
nelle due Cliniche, le quali non manco di 
raccogliere e conservare, offrono elle stesse 
appunto i fatti particolari, che dal quadro si 
possono soltanto argomentare per induzione. 

3. Esaminando da aracndue i lati quelle 
peripneumonie, ch’ebbero dai tre salassi fino 
ai nove inclusiva mente, si osserva che tutte 
offrono un nomerp di guariti maggiore di 
quello dei morti, se si eccettuino il sei ed il 



nove della Clinica civica, dove il numero dei 
morti è maggior di quello dei guariti; c, con* 
frontando in ogni casella la mortalità dell'utia 
con quella dell'altra Clinica, si troverà inol- 
tre, chela mortalità dell'ima eccede sempre 
quella dell'altra, ami con tali proporzioni, 
che, anche a prima vista, sembrano eccedere 
quella del totale di aa, che dà l'fi per 100 di 
differenza. La qual cosa indicherebbe, che pa- 
rimente in tatti questi vari gradi di peri* 
pne unioni a la mortalità non è da attribuirsi 
a sola gravezza di malattia originariamente 
insuperabile daH'arle; ma che continua tut- 
tavia ad averci parte la trascuranza delle pri- 
me giornate. 

4* Per verificare questa conghiettura ancor 
più chiaramente, si prenda il totale delle pe- 
ripneumonie dai tre salassi fino ai nove, e si 
calcoli la mortalità di questa massa. Per la 
Clinica civica avremo 334-* no : : 100: 33 
prossimamente: per la Clinica militare avre- 
mo 78: i3 : : 100: 16 poco più. La mortalità 
rispettiva dell'ima all'altra Clinic i, nella mas- 
sa calcolata, è : : 33: 16: cioè a dire ch’ella è 
più che doppia nella Clinica civica; propor- 
zione vistosissima. 

5. Prendendo ora dall'ima parte e dall'al- 
tra tutte lo più gravi, quali sono quelle dai 
dieci 'salassi iu giù. osserveremo in ogni ca- 
sella di queste il numero dei morti eccellere 
qaasi costantemente quello dei guariti; e ci 
avvedremo inoltre, all opposto di quanto ab- 
biamo trovato al n.° 4* che tra le due morta- 
lità non corre punto quella differenza di cui 
« prima «vista abbiamo potuto avvederci nel 
recedente caso. E, per chiarirci meglio, prend- 
endo anche qui le proporzioni delle somme 
dal 10 in giù, avremo per la Clinica civica 
a5: 17 s : 100: tifi; e perla Clinica militare *6: 
11 : : 100: 68; cioè a dire che nell'un caso e 
nell'altro la mortalità delle peripneuraonie, 
le più gravi che si possano avere, è stata e- 
guale, ed è stata di 60 par 100. La qual egua* 
glianza dì prodotto, che sarebbe pur egual- 
mente dimostrativa quand'anche non vi fus- 
se la precisa conicidenza numerica, conferma 
mirabilmente quanto ho finora addotto; cioè 
a dire, che, ove si dia tempo a metter in 
opera il metodo curativo, tanto da poterne 
ancora ottenere lutti gli effetti salutari, se 
il caso ne è capace, non ha luogo nei due Spe- 
dali differenza notabile di mortalità. Impe- 
rocché, ove questa differenza movesse prin- 
cipalmente da tutt'allre cagioni, che non sou 
quelle dei vecchi, delle puerpere, degl'indi- 
vidui affetti da lenta diatesi che in uno Spe- 
dale civico offrono maggior mortalità nelle 
peri pne umonie. queste cagioni dovrebbero pur 
dare indizio di sè col l'offri re nella Clinica ci- 
vica, in confronto della Clinica militare, una 
maggiore mortalità anche di quelle peripneu- 
monic gravi? che per esser veuute allo Spe- 
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«fole sino dal loro principio sono atte a cam- 
par ancora tanto da subire i dicci e più sa- 
lassi. 

Pongo fine a queste per altro brevi con- 
siderazioni sull' esposta classificazione delle 
pori pne umonie, coll’ esprimere il desiderio, 
che rapplicaiione del l'aritmetica alle varie 
specie e alle varie circostanze delle malattìe 
possa essere un giorno ordinala in tutti gli 
Spedali con quella maggior perfezione ed am- 
plitudine, domle si ottengano e più numerosi 
e più sicuri corollari. Questi corollari saran- 
no utili all'uom di stato, ov'egli sappia ap- 
prezzare un mezzo che gli si offre <li cono- 
scere e riparare tante cause occultamente di- 
struggenti la popolazione, e dì avere soli 'oc- 
chio una misura certa del bene che debbono 
produrre gli Spedali; i quali dalla mano or- 
dinatrice «l'un governo filantropico aspettano 
ancora assai più utile direzione di quella 
ch'hanno avuto sino a qui. Questi corollari 
strinilo poi anche vantaggiosissimi ai medi- 
ci, chè cosi coglieranno miglior frutto dall.» 
loro esperienza, giudicheranno con maggior 
fondamento, che altrimenti non posano, in- 
torno alle cose che avranno operato, e po- 
tranno contribuire fatti veri e chiari ai pro- 
gressi della scienza e dell'arte che professano. 

Aggiungerò alcune poche storie, scegliendo 
le più atte a dimostrare nel ('andamento del- 
la cura i principali canoniche ho esposti. Fo- 
trei moltiplicarle, ed empirne molti fogli; chè 
non mi costerebbe alcuna fatica il fare fin am- 
pia scelta nel vesto numero delle peripneo- 
ji ionie che ho trattale, delle quali tulle serbo 
le annotazioni, e clic sono in numero anche 
molto maggiore delle olloceulo trentadue «o- 
stiluenti 11 quadro comparativo delle «lue 
Cliniche. Ma, dopo tutto quello che ho siilo 
a<| ora minutamente spiegalo, il breve limite- 
lo delle storie che sono per addurre sarà ad 
ogni avveduto medico più che bastevole a di- 
rigerlo nel pratico esercizio di questo metodo. 

I. Una donna di trentanni, con dolore al 
iato destro, polsi vibrati e frequenti, respira- 
zione affannosa, dolor di capo, tosse non mol- 
ta ma secca, fu recata iu Clinica il terzo di 
dal principio della malattia, che fu primiera- 
mente febbre a freddo, e quindi dolor latera- 
le. Non aveva avuta mai questa malattia, e 
non aveva presoalcun rimedio. 

3. Ebbe alla sera ventiquattro grani di tar- 
taro slibialo in due libbre di decozione d'or- 
zo, decozione che adopero il più comunemen- 
te a quest'effetto. 

4. Con questa dose, presa nell'intervallo di 
circa dodici ore, aveva vomitalo una sola vol- 
ta, e parimente aveva avuto una scarica; feb- 
bre e sintomi pcrineuraonici scemati. Ripetu- 
ta la dose mattina e sera. 

5. Nè vomito uè scariche: alla sera erano 
ricresciuti i sintomi e soprattutto il dolore e 



gratella «Iella diri tesi; ed ecco coro' io proce- 
da nei singoli casi per procacciarmi una mi- 
sura, che reputo la guida più preziosa nel- 
l’esercizio della medicina. 

III. Un contadino di trentanni, olio gior- 
ni prima d'essere portato allo Spedale, inco- 
minciò a sentii si «Iella febhre, che, al dir di 
lui, era terzana da principio; da Ire giorni 
s'era fatta continua; e poi le si era aggiunto 
dolore assai vivo al lato destro e tosse ed e- 
scrcalo sanguigno. Non ebbe mai altra ma- 
lattia. 

8 Guance rubiconde assai; respiro affan- 
nosissimo; dolore intenso al Ufo nello ispi- 
rare; polsi vibrati e frequenti; sudore. Uua 
dramma di tartaro stibiato nella decozione 
d'orzo. 

9. Nell’intervallo dalla sera alla mattina 
ingojossi la dose, in quattro riprese, per ne- 
gligenza della guardia notturna, solendo io 
sempre raccomandare che le riprese siano as- 
sai più numerose e più scarse. Aveva vomi- 
tato solo due volle, ed aveva avuto alcune 
scariche. Del rimanente era a un di presso 
come jeri. Ripetuta la «Iramina mattina e sera. 

10. Sintomi permanenti al solito; sputo an- 
cora sanguigno; nessun vomito; due scariche. 
Una dramma la mattina, e quattro scrupoli 
la sera. 

11. Escreato appena tinto; tosse scemata; 
vomitò due volte, ebbe quattro scariche. Mi- 
gliora mento notabile in lutto. Limitata la 
dose a due srrupoli mattina e sera. 

ia. Polsi diminuiti assai di frequenza, aven- 
dosi appena Co battute in un minuto; nes- 
sun vomito; una scarica. Migliora sempre. 
Dose come jeri. 

i3. Polsi alquanto più fardi che jeri. Limi- 
tata la dose a mezza dramma. 

»4 ni 19. Migliorando sempre, le dosi di 
tartaro stibiato furono limitale di mano in 
mi no e poi sospese; e l'ammalato parti. 

Questo caso è il più grave dei tre finora 
addotti. Vi fu adoperata un'oncia e un quar- 
to di tartaro stibiato nello spazio di nove 
giorni. La prima eongbiettura della gravez- 
za fu dai sintomi e principalmente da! mollo 
affanno. Se la dose prima di una dramma pro- 
dusse del vomito, convien anche dire che fu 
scarsissimo rispetto alla dose presa per sé 
stessa, e più ancora rispetto al modo precipi- 
toso con cui fu 'presa. Aggiungasi che la ma- 
lattia era in progresso d’accrescimento; per- 
ciò, malgrado il vomito e i secessi, fu ripetuta 
la dose. Compie* ve ancora il vomito il gior- 
no io, sotto la dose di quattro scrupoli, nella 
notte: la capacità morbosa incominciava .1 Ilota 
a scemare, e diffatli l'ammalato si condusse 
presto a guarigione perfetta. 

Se questa peripneumonia avesse dovuto es- 
sere trattata coi salassi sedi, non aviebbe po- 
tuto guarir meglio di cosi. L’urgenza dei sin- 
tomi. pie$so 1 u editi che in cotiflaUe maial- 


ato 

tie adoperano 11 salasso da per sé solo, ovvero 
accompagnato da rimedi di niun valore, avreb- 
be richiesto il primo salasso prontissimo e 
largo. Dopo questo soltanto non è già da cre- 
dersi che nei giorni consecutivi, quand'io ho 
trovalo diatesi così forte da abbisognarvi tan- 
ta dose di tartaro stibiato, eglino avessero 
trovato tanto miglioramento, da non richie- 
dersi iJ salasso ripetuto. Benché non sia facil 
cosa l’argomentare quel ch’altri avrebbe fatto 
in simile circostanza, o quel ch’avrei (atto io 
stesso quando avessi voluto attenermi ai sa- 
lassi soli, non è però «la giudicarsi impossi- 
bile il portare un giudizio con molta appros- 
simazione alla verità. A quest’uopo basta po- 
ter fare confronti con altre peripneumonie 
che non siano nè delle leggieri, né delle gra- 
vissime, con quelle, a modo d'esempio, trat- 
tate con tre o quattro safnssi e con dosi scar- 
sissime di tartaro stibiato, le quali possano 
servire di confronto. La mia collezione ne 
somministra, dirette appunto a tale scopo, e 
basterà il riferirne due. 

IV. Un uomo di ventott’anni, peripneumo- 
nico da due di, con precedenza di febhre a 
freddo, aveva dolor pungente al lato sinistro; 
tosse; sputò tinto di saligne; polso duro, vi- 
bralo; dolor di rapo. 

3. AJJn mattina, appena ricevuto nello Spe- 
dale, ebbe un salasso di dodici oìice, che fu 
ripetuto alla sera: dodici grani di tartaro «li- 
bi* lo nella solila bevanda per tutto il giorno 
Un « olpo di vomito e due scariche. Il sangue 
si I rotò cotennoso. 

4- 5. Ci fu qualche miglioramento il dì 4. 
Mantenuta fa stessa dose di tartaro stibiato. 
Alla sera del 5 fu trovata ancor molta febbre; 
polsi duri assai; dolor laterale forte. Ripetuto 
il salasso. 

(i. Sangue d jeri cotennoso; notte più tran- 
quilla; dolore e tosse però ancora sussistenti. 
Alla sera fu ripetuto il salasso, la lebbre es- 
sendosi anche trovata assai forte. Ripetuta U 
stessa dose di tartaro stibiato. 

7. Sangue parimente cotennoso; dolore e 
tosse mitigati assai. Accresciuto il tartaro sti- 
biato ad uno scrupolo in ventiquattr ore. 

8 al 12 Migliorò sempre; furono scemate e 
poi sospese le dosi di tartaroslibiato; l a m ma- 
lato si trovò in ottima salute e partì. 

Prese in tutto poco più duna dramma e 
mezzo di tartaro stibiato in -dieci giorni. La 
cura fu dunque eseguita principalmente col 
salasso; e fu d'uopo là ni e quattro, quantun- 
que i sintomi non siano stali più gravi, ma 
bensì meno di quelli de) a preredente. Se il 

f trino giorno ebbe alcun po di vomito sotto 
a dose di dodici grani, non è da giudicarsi 
che la capacità eccedesse soltanto i dodici gra- 
ni; ma vuoisi inoltre mettere a coltolo che 
fuiou traile nel giorno stesso venliqualtr on- 
« e di sangue; ciò che da per sé solo porta una 
grav e diminuzione di diatesi, ed equivale ad 
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un proporzionato accrescimento di fona con» 
trostimolante. Sarebbe lo stesso come se, ri- 
sparmiali i salassi, si fosse somministrata un» 
dose assai più generosa dì tartaro stibiato, 
che avesse momentanea mente ecceduto il bi- 
sogno, benché la malattia fosse ancora stili *a u- 
mcnlare. Infatti nei giorni seguenti non vo- 
milò. quando fu pur mantenuta la stessa dose; 

C non vomitò nemmeno, quando, dopo il quar- 
to salasso, e primi che il miglioramento fosse 
considerevole, la dose fu raddoppiala. 

V. Un giovine di 16 anni, da sei giorni 
era sialo preso da febbre, con dolore al lato 
destro, tosse, spulo a'quanto intriso di san- 
gue, e molta prostrazione di forze. Alla sera, 
entrando nello Spedale, ebbe uu salasso e sei 
grani di tartaro stibialo. 

7. Alcune scariche anche prima di prendere 
il tartaro stibiato. La cotenna del sangue fa 
trovata gelatinosa, molle. Dodici grani per 
lutto il giorno. Ripetuto il salasso la sera. Sin- 
tomi soliti; una scarica sola; nessun vomito. 

8, 9. Cotenna dura; diminuita la febbre; 
meno prostrate le forze; ispirando gli si sve- 
glia tosse e dolore; non vomito, nè scariche. 
Portata la dose a ventiquattro grani al gior- 
no. Ripetuto il salasso la sera del 9. 

io. Cotenna crassa, durissima; sputo ancora 
rossiccio; ma notabile miglioramento di tutti 
i sintomi. Sudò molto. Ripetuti i ventiquattro 
grani. 

11 al 18. Comparso il vomito. Miglioramen- 
to generale. Sospeso il rimedio fin dal 12; e 
migliorando sempre fu ridotto a perfetta sa- 
lute e abbandonò lo Spedale. 

Questo caso, quantunque non molto grave 
per sintomi-, e neppur per diatesi, ciò non o- 
stante portò tre salassi; e verso il fine della 
malattia non resse alia dose di ventiquattro / 
grani al giorno. Non aveva, quando fu rice- 
vuto nella Clinica, altra circostanza aggravan- 
te, tranne quella dell'essere stata trascurata 
la malattia pei primi sei giorni. Paragonando 
ora il trattamento di queste due ultime pneu- 
monili IV e V, con quello delle prime tre, 
l’uno fatto con salassi e quasi senza tartaro 
stibiato, l'altro col tartaro stibiato solo senza 
punto salassi, le malattie avendo avuto sot- 
tosopra in ainenduc i casi la medesima gra- 
vezza c durata, si può cavarne questa conse- 
guenza intorno al valore comparativo dei mez- 
zi adoperati, ed è, clic tre libbre o poco più di 
sangue cavato nel decorso della malattia equi- 
valse poco presso ad un'oncia di tartaro sti- 
biato nel decorso medesimo amministrata; 
imperocché per amendue i mezzi fu bene e- 
slinta una quasi eguale quantità di diatesi. An- 
co un'altra conseguenza se ne caverebbe, ed 
è, die per questo procedere si verrebbe a de- 
terminare, almeno a pprossimativameu te, qua- 
le maggior quantità di sangue si sarebbe ri- 
chiesta nei casi in cui ne fu estratto copiosa- 
mente, e nondimeno furouo uu ducute aio- 


prate due, tre o più once di tartaro stibiato. 
Se questi fatti comparativi fossero indagati 
con molta diligenza e nella massima possibile 
estensione di casi, non è dubbio che alla fine 
si otterrebbero dei dati tanto prossimi ali* 
precisione tra il valor dei salassi e le dosi dei 
controstimoli più efficaci, che si potrebbero 
adottare con sicurezza. E dirò inoltre ebe riu- 
scirebbero all'esercizio dell'arte più utili che 
non le dosi dei rimedj additale sinora senza 
fondamento dagli scrittori di terapeutica e di 
materia medica. Un punto da considerare of- 
fre inoltre questo caso; ed è l'abbondanza del- 
le scariche prima d'avere Tindividuo incomin- 
ciato a prendere il tartaro stibiato: degno ap- 
punto di riguardo; perocché non di rado acca- 
de di osservare diarrea associala alla peri- 
pneumonia, come sintonia o prodotto dèlia 
malattia stessa. Il medico sintomatico può es- 
ser da ciò tratto in inganno, e cavarne delle 
particolari indicazioni di cura, che saranno 
erronee, ed il medico che indaga la diatesi 
può esser indotto in errore egli pure, e creder 
effetto della operazione soverchia dei rimedi 
ciò che non ne dipende per nulla. 

IV. Un giovane di ao anni venne alio Spe- 
dale il giorno due appena dal principio d'una 
peripneuraonia, che si manifestò subito gra- 
vissima: il dolore era esteso a vari luoghi 
del torace; febbre molta ecc. 

Dal 2 al 6, salassi 1 1, due per giorno; san- 
gue sempre cotennoso: il tartaro stibiato, da 
uno scrupolo cresciuto a una dramma per 
giorno; nessun vomito secesso lardo, talora 
ogni due giorni. 

7 al 12. Cresciuto il tartaro stibiato a quat- 
tro scrupoli al giorno. Fatti tre altri salassi, 
uno per giorno, nei giorni 7, 8, io. Nessun 
vomito; secesso tardo al solito; sputo alquan- 
to cl «borato Miglioramento in tutti i sin- 
tomi. 

i3 al 17. Una dramma per giorno di tar- 
taro stibiato. Soltanto il giorno 17 comparve 
del vomito. Continuo a migliorare. 

18 al 21 . Apiretico affatto; respirazione na- 
turale. Scemala la dose ad uno scrupolo per 
giorno. È comparso diverse volte il vomito; 
e I 1 ammalato annunzia molla ripugoauza a 
prendere il rimedio. 

22 al a5. Ridotta la dose a mezzo scrupolo 
per giorno. Non ebbe mai vomito nè uausea; 
ne l ebbe scariche più del naturale. 

26. Fu portalo il tartaro stibiato ad uno 
scrupolo. Vomitò più volte; ed ebbe scariche. 

27 al 37. Continualo sempre mezzo scru- 
polo di tartaro stibialo al giorno. Negli ul- 
timi giorni, vomito e nasuea al solo prende- 
re qualche sorso della soluzione. Molla fame. 
Benissimo io salute; sta alzalo tutto il dì e 
passeggia. 

38 al 42. Sospeso affatto il rimedio: il gio- 
vane è partito in ottima salate. Prese in lut- 
to circa tre once di tartaro stibiato. 
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In così grave peripneuroonia , a qual dose 
avrei dovuto ascendere di tartaro stibiato se 
avessi risparmiato quattordici salassi, che in 
tutto non avranno sottratto meno di sedici 
abbondanti libbre di sangue? E al lop posi lo, 
poiché dui casi antecedenti risulta Iasione del 
tartaro stibiato equivalente alla sottrazione 
del sangue, quanti altri salassi non avrei do- 
vuto Care per oppormi a tanta diatesi colla 
debita energia , se avessi affatto trascuralo 
l’uso di tanto controstimoio? Siccome poi la 
malattia, perchè così grave, fu in proporzio- 
ne «li lunga durala, benché meno di quel che 
sogliano sì gravi malattie trlattate coi soli 
salassi; e siccome continuò a dimostrare ca- 
pacità morbosa quando erano scomparsi i 
sintomi, perciò, onde non avesse a sorger 
dubbio che l'individuo si fosse accostumato 
ni rimedio, ne accrebbi la dose il giorno 26; 
e gli effetti non tardarono a palesare a che 
fosse da attribuirsi il fenomeno. Così si vede 
chiaro in questo caso quello che ho esposto a 
suo luogo; vale a dire che la diatesi bene 
spesso dura più a lungo de’sintorai; e si com- 
prende di quanta utilità debba essere un me- 
todo, che scuopre uno stalo di malattia al- 
tronde impercettibile, ed assicura una guari- 
gione permanente, la quale altrimenti sareb- 
be seguita o da ricaduta, o da difficilissima 
convulescenia, o da altri incomodi sopravve- 
gncnli. E alla fine poi, negli ultimi giorni, 
si manifestò l'estinzione totale della diatesi, 
dalla cessata capacità tnorhpsa. Questo am- 
malato mi ha inoltre somministrato un fatto, 
di cui giova per ora il tener nota soltanto. 
Quando e®Ii prendeva la massima dose di 
tartaro stibiato , e che non ci era. nè vomito 
nò scariche, ho fatte analizzare chimicamente 
le orine, le quali erano abbondanti, per as- 
sicurarmi se mai 1’ antimonio sotto qualche 
forma fossevi nascosto; ma non se ne trovò 
indizio il più lieve, sì che ebbi a convincer- 
mi che il tartaro stibiato non imita punto il 
nitro prendendo la via della vescica. 

VII. Un giovane di 19 anni fu ricevuto 
nella Clinica il primo «lì stesso deirincomin- 
ciiirnento d' una neripneuraonia, che a prima 
giunta non avrebbe sembralo dover esser gra- 
vissima. Il dolore era al lato sinistro, e ai 
soliti sintomi s’aggiugneva alquanta emorra- 
gia di naso e qualche vomito di materia bi- 
liosa. La sera della sua venuta ebbe uri salas- 
so e dodici grani di tartaro slibiatd. 

2„ 3. Non ebbe più vomito; sintomi peri- 
pncumonici e febbre piuttosto accresciuti. 
Salasso mattina e sera. Uno scrupolo di tar- 
taro stibiato il di 2, e mezza dramma il 3. 

4 al 9. Grossa e dura cotenna nel sangue; 
febbre accresciuta; sintomi peripneumonici 
al solito; sputo cruento Una dramma al 
giorno di tartaro stibiato. Ripetuto ogni dì il 
salasso mattina e sera, fuorché il di y fu un 


solo.Tut ti i salassi mostrarono tempre cotenna. 

io al 12. Diminuita la febbre e la tosse; 
talvolta qualche stilla di sangue dal naso. Fu 
continuata la solita dose di tartaro stibiato 
sino a tutto il giorno 11, Il ia furooo sosti- 
tuiti due scrupoli di kermes. 

i3 al i5. Miglioramento notabile in lotto 
Scariche abbondanti nei due ultimi giorni. 
Sopeso il kermes, e somministrata una sem- 
plice bevanda acida. 

i6al 27. Andò sempre migliorando; non 

ebbe altro rimedio che la bevanda acidfc; eb- 
be ancora qualche lieve emorragia dal naso 
c il giorno 27 di malattia parti benissimo 
guarito. 

In tutta la cara venna a prendere circa 
un oncia e meno di tartaro stibiato, e due 
dramme di kermes . La quantità di salassi 
che furono sedici, è 1 ? madore ch’io abbia 
mai fatta in una peripneumonia : e si noli 
ancora come fu falla rapidamente, ì salassi 
essendo sempre siati due al giorno; nè già 
furono lievi, perchè in tutto si può calcolare 
a più di duecento once il sangue estratto. Si 
osservi poi come fu una -sola peripneumonia 
che richiedesse tanti salassi in una totalità 
così ragguardevole com e quella di R3a, delle 
quali almeno 4o furono della estrema gratel- 
la, quelle cioè eh' ebbero dieci, o più salassi; 
e le altre per la maggior parte furono più ». 
meno gravi. E sono certo inoltre, considerali 
i fatti addotti, e le cose discorse poc’anzi, che 
vi sarebbe stato d’uopo di più altri salassi, 
ove a questi soli avessi voluto affiliarne U 
cura. Intanto da questo caso, il più grave di 
quanti 1 osservazione mi abbia offerto, si ve- 
lie chiarissima 1’indole della malattia che po- 
tè procedere a notabile aumento, malgrado il 
metodo curativo intrapreso al bel primo svi- 
lupparsi, mentre in quell’epoca non dava in- 
dizio di dover ascendere a tanta gravezza. Nè 
si può già «lire che il trattamento eccedesse 
punto il valore richiesto dalla gravezza stessa 
dello diatesi; imperocché l’esistenza di que- 
sta, non ancora del tutto superata, si scorge 
ad evidenza dalle dosi generose di tartaro 
stibiato amministrai^ dopo fatti i sedici salas- 
si. Il chermes, sostituito nel fine della cura al 
tartaro stibiato . serve a dimostrare come il 
fenomeno del tollerare il tartaro stibiato uon 
è già proprio di questa sostanza sola, se mai 
a taluno potesse raderne il pensiero, ma è 
tutto dovuto alla capacità morbosa. Il qual 
fallo è dimostrato in tutta l’estensione da tut- 
ti ^li altri con Irosi (inoli adoperati in altre 
peripneumonie, o soli o associati al salasso. 
Lo sleso kermes poi, nel caso che abbiamo 
soli’ occhio, finì col dare indizio detrazione 
saa soverchia, rispettivamente alla capacità 
morbosa diminuita, col la uni onta re, come suo- 
lè in questa circostanza, 1* quantità delle sca- 
riche. 
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DA UNA AD ALTRE PARTI DEL CORPO 


Salii erratimi est in hoc genere. 
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Tl mercurio ridotto in unguento, strofina- 
to quanto è «T uopo sulla cute, dicesi venir 
assorbito dai linfatici cutanei, i quali lo tra- 
sportano nel sistema sanguigno, nè potreb- 
bero trasportarlo altrove, perchè i linfatici 
Tanno tutti a terminare in quel sistema. Dei- 
Tessere poi stato il mercurio per questo mo- 
do ricevuto effettivamente nel sangu , poco 
importa il quist tonare se in torma «l'ossido o 
di metallo, è argomento dimostrativo, nella 
comune opinione, il vederne gli effetti mani- 
festi e la presenza stessa in varie secrezioni 
- glandulari, e principalmente in quelieale! l'in- 
terno della bocca, ed in tutta la cute, anzi io 
que'Iuoghi di essa parimente, ove non tu 
punto strofinalo l'unguento, ed i quali perciò 
non possono dar indizio di contener mercu- 
rio se non portatovi , per quanto si creile, 
dalla circolazione w Per guarire gli effetti lo- 
ft cali e visibili della malattia 'venerea, dice 
t» Giovanni Hunler >a c mestiere combatterla 
r> per quel lato stesso pel quale si cominciò 
t» 1' infezione, e fu il sangue; senza p»nò con- 
ti siderare il sangue stesso come parte malata 
tt o come sede del virus., ma come veicolo 
y* che distribuirà il rimedio a tutte le {Mi ti 
*» del corpo infette «lai virus «,* il qual vinti 
ha già circolato esso stesso nel sangue, da cui 
Mjsomì Gibus 


rimenle fu distribuito per tolto il cor pr*. 
il fatto sta così, la .conseguenza irrecusa- 
bile si è che uel sangue estratto ad un indi- 
viduo in attività di trattamento mercuriale, 
dev* esistere certa maggiore o minore quan- 
tici «li mercurio d i potersi rinvenire cogli 
opportuni processi chimici, i quali k quest' 
uòpo sono e «li Tacile esecuzione e «li sicura 
riuscita. Imperocché noi» è del mercurio e del- 
le altre sostanze metalliche ciò clió è «Ielle 
sostanze animali o vegetabili, le quali, intro- 
dotte nel corpo vivente, possono venire de- 
composte od alterate in modo «la novi essere 
più riconoscibili. La sola difficoltà da opporsi 
con qualche ragionevolezza sarebbe che la 
quantità di mercurio, esistente nel sangue ai 
momento in coi si estrue dalla vena, fosse si 
lieve da non poter «lare bastevole indizio di 
se ai reagenti chimici. Alla quale difficoltà si 
può ovviare agevolmente. Mito che. uello isti- 
tuire lo sperimento, si col uto due circostan- 
ze; IVua che la dose del mercurio introdotta 
per fregagione sia possibilmente la più for- 
te; l'altra che l'estrazieue del sangue sia faU 
la quando uoii si possa sospettare che il 
mercurio sia stato già tutto segregalo dalla 
massa del sangue stesso, e depositato alle 
varie parli fuori del torrente della circo** 
* 
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fazione: ecco a questo proposito il seguente 
fallo. 

Un venereo da alquanti unni, non ostante 
l'aver fatto molle fregagioni mercuriali, e 
adoperale preparazioni mercuriali per bocca; 
e presi più altri rimedj, si trovava peggio di 
pruua per dolori, ulcere, esostosi, e febbre: 
si determinò a rifare nuove fregagioni mer- 
curiali. Il desiderio e la fretta che aveva di 
guarire facevano sì che odoperassc dosi ge- 
nerose d'unguento, e si strofinasse da per sè 
medesimo e con molla cara tutte le sere. 
Era giunto ad adoperarne meiz' oncia per 
volta, quando per febbre cresciutagli c vio- 
lenti dolori osteocopi mi domandò suggeri- 
mento on«le avere almeno qualche sollievo 
momentaneo ; gli consigliai una cacciata di 
sangue, la quale essendo stata eseguita sa- 
luto, e avuto riguardo all'ultima iregagione 
fatta la sera innanzi, lasciava che dall' una 
cosa all'altra fosse corso appena un interval- 
lo di dieci ore. Gii» prima del salasso era com- 
parsa della salivazione, benché non grave; e 
la cute anch' essa dava indizio di raerrmrio 
nella traspirazione sì che n' erano imbian- 
cati gli orecchini d' oro ch'egli era uso di 
portare; ciò che indicava,, giusta la comune 
maniera d'intendere, avere il mercurio in- 
cominciato a farsi Strada dovunque, portalo 
in giro dal sangue . Ora , se si voglia sup- 
porre che il mercurio impieghi soltanto po- 
che ore ad introdursi tutto nel sangue, la 
massa doveva contenere o tutta o in parte 
Tubini» dose almeno di mercurio, e così se 
ne doveva trovare indizio nella porzione 
estratta ; e quand'anche si pretendesse che 
pur di questa si fosse già disperso alquanto 
nelle secrezioni, parrebbe che fosse tu» accor- 
dar molto l'accordare che in sì breve lasso 
(li tempo se ne fosse dispersa la metà. Sic- 
come poi l'unguento adoperalo era composto 
di parli eguali di grasso e di mercurio, e la 
dose era di mezz' oncia , ne verrà , che, di 
due dramme, almeno una potesse trovarsi in 
circolo, e che una libbra di sangue* che fu 
la quantità estratta, potesse contenerne af- 
T incirca tre grani. Pregai l'esperio chimico 
ed amico mio Sig. Aleroani a farne l'analisi: 
e il fattosi fu di non avere, malgrado tutta 
la sua diligenza, rinvenuto indizio neppure 
d'im atomo di mercurio. Il miglior appiglio, 
clic rimanga ai manleiiilori dell'opinioue vi- 
gente, per sottrarsi alle conseguenze di que- 
sto latto, si è di dire che il mercurio, a mi- 
sura che s'inl romei tc nella massa del sang- 
gue, si disperda rapidissimamenle per le va- 
rie secrezioni; di che, malgrado la più co- 
piosa mercuri zza zione , uscitosi prestissimo 
dai vasi sanguiferi, non nc rimanga punto 
nella massa del sangue, e così non vi sia 
modo u ravvisare negli esperimenti. A questa 
supposizione allatto gratuita si potrebbero 


fare alcune ragionevoli obbiezioni. Per «Urne 
una: farò, osservare come sembri strano il 
continuo aggirarsi innocua ne'vasi sanguigni 
materia eterogenea non convertibile in san- 
gue; mentre, nella supposizione di cui par- 
liamo, converrebbe ammettere, che durante 
un corso di mereurizzazione s'andasse con- 
tinuamente introducendovi mercurio così li- 
bero e sciolto da non contrarre la più lieve 
adesione o incorporazione col sangue stesso, 
e da cui potere separarsi tulio immantinen- 
te , per uscire dalle vie della circolazione. 
Ma siccome, ove i fatti non giungono a di- 
mostrar la cosa scevra d Vigni dubbio, la pre- 
sunzione sta solitamente in favore delle opi- 
nioni, per quanto erronee, che hanno la san- 
zione della pluralità e del tempo; e d’al- 
tronde l’intento ch'io mi proponeva non era 
limitalo unicamente al mercurio ; così , la- 
sciando da parte il disputare su questo solo 
fatto, mi studiai di procurarmene altri più 
dimostrativi, ed ebbi il seguente. 

Un ascilico prendeva da alcuni giorni due 
oncie di nitro al giorno e beveva bevanda 
acquosa ed orinava copiosamente: falla eva- 
porare la quantità d'orina evacuata in venti- 
quattri ore, fu trovalo un residuo pesante 
quasi due once e mezzo, nerastro, che deto- 
nò pienamente mostrando d'essere nitro, se 
non che teneva mescolata qualche lieve por- 
zione di altre sostanze apperlencnti al) ori- 
li.» . Fu, dunque resa in ventiquall' ore per 
orina prossimamente la quantità di nitro 
presa in. tale spazio di tempo: dunque in ta- 
le spazio di tempo, supponendo al solito che 
ogni sostanza debbe insinuar'» i e scoi rere pel 
torrente della circolazione, due once di que- 
sto ‘sale debbono avervi circolato, mantenen- 
dosi esso nella sua perfetta integrità, e non 
restandone offeso o alteralo nè punto nè po- 
co il sistema sanguifero. .Nel precedente caso 
del mercurio si |>oteva pur anche supporre 
che cosiffatta sostanza estranea uscisse pre- 
sto dalla vie della circolazione per Testesis- 
simo enniutorio della cute e di tutta rinter- 
ro» superficie della becca, anzi di tutta quan- 
ta l'est rema periferia del sistema vascolare; 
giacché in ogni parte possono esistere efletti 
locali della Ine venerea , ed in ogni parte 
esser vinti dal mercurio, di cui si vuole ne- 
cessaria la presenza locale. Ma nel caso pre- 
sente rimane affatto escluso il favore di co- 
siffatta 'supposizione. 11 nitro esisteva tutto 
nell’ orina : duiulue, ammettendo che fosse 
entrato nel sangue, non si potrà dire che ne 
fosse uscito per vcrun altro cinuulorio tran- 
ne quello dei reni . E sic come i reni non 
possono operar secrezione altro che sul san- 
gue portatovi di mano in mano dalle emul- 
genli, ne viene in conseguenza die tutto il 
resto della massa dee per certo tratto di 
leùijto cou teucre nitro e sopraccaricarsene. 



Tra i vari calcoli fatti per dederniinare la 
proporzione del lame delle emulgeuti a quel- 
lo dell' aorta, prendendo il più favorevole 
alla parte avversa, che è quello di Senac , 
avremo la somma dei due lumi delle prime 
a quello dell'ultra in ragione di i; 6; cioè a 
dire che per ogni giro compiuto di circola- 
zione Ih secrezione venale prende la sesta 
parte di lutto il sangue, e perciò , nel caso 
nostro, la sesta parie del nitro che vi si 
crede mescolato, dia poi la circolazione del 
sangue rapida quanto si voglia, e si compia 
anche in pochi minuti, ciò nulla toglie alia 
nostra conseguenza, che è quella del dover 
essere, secondo questa teoria, la presenza del 
nitro permanente nel sangue per lutto il 
tempo in cui dura l’epicratica somministra- 
zione di esso. Al qual proposito farò osser- 
vare che nel caso di cui si ragiona, ed in 
altri mollissimi, questa somministrazione si 
protrae a molti giorni di seguilo, sì che pu- 
gne a ITaminoiì la re di più libbre il totale «lei 
nitro introdotto nel corpo, e che dovrehb'es- 
sere passato tutto dentro il sistema sangui- 
fero. Or questo sperimento mi dimostrava 
vieppiù chiaramente di quello del mercurio 
la grande improbabilità del preteso fatto, 
cioè che tanta dose di estranea ed attiva so- 
stanza com'è il nitro, e per sì lungo corto 
di tempo, si trattenesse innocuamente entro 
il sistema sanguifero; ma ciò che più impor- 
la, mi dava la sicurezza di trovarlo, ove real- 
mente esistesse, o di dimostrare in caso op- 
posto il fatto negativo, nel sangue che si 
fosse estratto dorante il processo non inter- 
rotto dell’amministrazione e della secrezione 
del nitro. Per questa verificazione ebbi l’op- 
portunità del caso che ora soggiungo. 

Un altro idropico, d’ascite e d’idrotorace, 
prendeva un'oncia e mezzo di nitro nello 
spazio di venliquattr' ore già da tre gior- 
ni: e o' avea pur preso ne' giorni innanzi, 
ma in minor quantità. Gli foci estrarre u- 
na libbra di sangue , e feci prendere una 
libbra deli'orina po^x> prima evacuala . Sot- 
toposto l’uno e l’altra alt' evaporazione, il 
residuo deli'orina detonò come nitro sui car- 
boni accesi; il residuo del sangue andò gon- 
fiandosi e ribollendo, come ta la materia ani- 
male, sparse odore d’ammoniaca, ma non 
diede la minima apparenza di detonazione. 
Dunque il nitro introdotto per bevanda nel 
ventricolo ha potuto portarsi tutto nella ve- 
scica senza toccare i vasi della circolazione. 
Onesta conseguenza è pure stala ammessa da 
Darwin, che la trasse da vari falli da esso 
raccolti intorno a questa quistione^e soprat- 
tutto dall’ingegnoso sperimento che riporta 
eseguito da un suo amico (i). Ma a quello 
sperimento, stante principalmente la scar- 


sezza del nitro adoperato, che furono solè 
due dramme, fu attribuita sì poca importan- 
za, che i sostenitori dell’ opinione corrente 
non hanno neppure pensato a ripeterlo, nè 
a variarlo, nè a procurarsi altri mezzi per 
determinare il fatto. Mi do a credere che 
gli esperimenti miei non siano per lasciar 
loro alcan appiglio, e debbano anzi servire 
ad incoraggiarli a vedere eglino stessi la cosa 
cogli occhi proprj. 

Si dimanderà frattanto quale sia Li strada 
per eui si opera questa sì compiuta e sì rapi- 
da trasmissione di sostanza dal ventricolo alla 
vescica. Darwin non dubitò di collocarla nei 
linfatici, la vescica essendone fornita copiosa- 
mente,giusta le osserva/ioni del Dott. Watson 
(Transaz. Filo*. V. 5Q k pag. 392). I linfatici 
urinari, nella supposizione di lui, agirebbero 
con moto inverso di quello dei linfatici del 
ventricolo coi quali sono in commi i fazione: e 
così mentre questi assorbono colle loro boc- 
cucce e portano via copia di fluido dal ven- 
tricolo, e lo conducono con progressione di- 
retta, giusta l'ordinario corso dei linfatici, 
dai rami ai tronchi fino a certo luogo di co- 
municazione, quelli io ricevono c con pro- 
gressione opposta dai tronchi ai rami Io ver- 
sano dalle loro boccucce nella capacità della 
vescica. Lascierò da parte le difficoltà che oc- 
correranno di leggieri a chi rifletta iulorno a 
questa complicata operazione, ed osserverò 
soltanto, che, ov’essa abbia luogo, dovrebbe 
rendersi visibile all'occhio nudo o almeno 
alToccli'io armalo di buona lente. Si trutta 
di linfatici copiosi, riuniti in breve spazio de- 
terminato, aventi facilità somma a riempirsi 
di appropriale sostanze : non altro dunque si 
richiederebbe a ciò se non che si facesse ri- 
spetto ad essi ciò che si fa rispetto ai lattei 
quando si vogliono rendere visìbili ; ed è di 
aspettare l'epportunilà del chilo di cui vanno 
riempiendosi dopo pasciuto bene l'animale. 
Solamente, nel caso nostro, in vece d'alimen- 
ti, è mestieri introdurre nel ventricolo un 
fluido colorato, e di quella indole che suole 
appunto passare agevolmente per urina e la- 
sciarvi indizio di sé col colore. Mi sono valso 
a quest’uopo d'una infusione di rabarbaro ben 
satura ed avvivata nel colore mediante la 
potassa, per cui era divenuta d'un aranciato 
tendente al rosso. Ad alcuni agnelli e capretti 
ho dunque fatto ingojnre a forza buona dose 
di questo fluido .* l'orina ha incomincialo a 
fluire più o meno prontamente, dando indi- 
zio del rabarbaro contenuto. Uccisi questi 
animali nel momento in cui la secrezione ori- 
nosa era m vigore, ed aperto il basso ventre, 
non mi è stato dato mai il poter osservare la 
minima traccia di linfatico colorito nè sulla 
superficie del ventricolo, nè sotto o sopra 


(1) Fe^gasi la Zoooomia, Voi. Il, pag. 199 e seg. 



l'omento, nè snlla superficie fieli» vescica. In 
alcuno ili questi sperimenti ho polutogiovar- 
mi deflessisi enra fi'ttn amico mio esercitatis- 
simo nelle più fielicate indagini anatomiche 
c singolarmente in quello de' linfatici.il Dot t. 
Puntoli, Professore (l'Anatomia nel Liceo fii 
Faenza, ma gii orchi fii lui non hanno avuto 
più fortuna ile* miei. L’esistenza fii questi 
linfatici è dunque soggetta a gravissimo dub- 
bio, stando a quello che il fatto ci dimostra 
sino a qui; e se gli artifizj anatomici non li 
porranno in evidenza, nessuno potrà a buon 
fiirilto prevalersene alla spiegazione del fe- 
nomeno. Darwin però si è lusingato d’averli 
dimostrati mediante il seguente sperirnen- 
io (i). Prese una vescica di bue; ne legò esat- 
tamente il collo e gli ureteri; fece un taglio 
nel fondo; la rovesciò e la empi d'acqua fino 
a meta: la vescica si vuotò in breve dell'acqua 
contenuta. I)a questo latto egli conchiude che 
l’acqua passi a traverso i linfatici della vesci- 
ca, nei quali non trovi ostacolo, ed esca libe- 
ramente per le boccucce loro nell’ interna su- 
perficie. Ma come mai questi linfatici, strac- 
ciali così in tutte le supposte continuazioni 
loro col ventricolo, privi già di caldo e di vi- 
ta, schiacciati frammezzo alle membrane del- 
la vescica, potranno eglino essere riputati ca- 
paci di tanta e sì pronta azione fi 'assorbimen- 
to e di trasmissione? A me parrebbe ausi che 
questo fai lo dimostrasse ad occhi veggenti una 
semplicissima operazione, lui l'altra da quella 
de' linfatici, la porosità cioè della vescica, e 
la facilità con cui l’acqua ne trapela. Questa 
porosità, a cui vuoisi attribuire il trapela- 
zuento dell’acqua dall’ esterna all’interna su- 
perficie della vescica strappata dall'animale, 
potrebbe pur essere la cagione stessa dello 
stesso fenomeno nella vescica dell'aniraalc 
vivente ; imperocché le membrane non cessa- 
no già d 'esser porose jterchè siano viventi; nè 
i pori delle membrane vive denno supporsi 
incapaci di esercitar f uffizio loro ovunque 
abhianvi le opportune circostanze ad eserci- 
tarlo. La scoparla della circolazione del san- 
gue, quella dei vasi lattei e quella dei linfati- 
ci lui uno grandi e inai a t igliose scoperte non 
v'ha dubbio; jier esse vennero svelati processi 
importanti relativi al tragitto dei fluidi per 
le diverse parli del corpo, e luron corretti gli 
antichi errori di fallo anatomico e di razio- 
cinio fisiologico. Ma lo spinto umano, che 
tanto nelle cose di Semplice fatto, come in 
quelle di più astrusa speculazione fu sempre 
solilo abusare sconciamente delle verità di 
nuova data spingendole assai olirà i loro pro- 
pr j limiti, abusò pur di queste al modo stesso. 
Perciò non si volle più ammettere altra via 
per distribuire qualsivoglia sostanza alle di- 


verse parti del corpo, so non quella del san- 
gue circolante, costituito così come ricettaco- 
lo universale delle sostanze le più eterogenee» 
e ciò roti tanta fiducia che non si pensò giam- 
mai a ravvisartele positivamente .* perciò 
Boerbaave a’ suoi tempi fece del corjio ani- 
male un gomitolo pressoché tutto di vasi con 
umori circolanti; <* perciò noi a’ dì nostri po- 
co manca che noi veggiamo fatto un gomitolo 
di linfatici ; nè v’ha ornai più stilla d* umore 
che si creda poter passare nel corpo vivente 
da luogo a luogo, se non racchiuso nell’uno o 
nell'altro di questi sistemi vascolari. Intanto 
i fenomeni morbosi delle idropisie, dei dia- 
beti e dei trasporli di materie elaborate dal- 
l'ima nlPallra parte del corpo, la presenza 
delle sostanze medicamentose nelle varie e- 
srretioni, lo stalo del sangue sotto l'uso di 
queste sostami che si credono penetrarvi; 
tutte cose, dalle quali si potrebbero trarre 
utili fatti e direzioni ad indagarne altri per 
determinare un punto di tanta importanza 
nella economia degli esseri viventi, non otten- 
gono alcuna particolare attenzione, e ai ab- 
bandona la quislione al limitalo coltello ana- 
tomico e ad imperfette induzioni fisiologiche. 

Ritornando ora al passaggio del nitro dal 
ventricolo alla vescica indijiendentemente dal 
sistema sanguifero, ed escludendo l'uffizio che 
vorrebbe a' t rifluirsi ai linfatici, non altra mi- 
glior conghieltura sembra potersi ammettere 
se non c quella della porosità delle pareti del 
ventricolo, da cui possa trapelar fuori porzio- 
ne del ricevuto fluido, il quale contenga pur 
anche sostanze raislevi o discioltevi, e delia 
porosità della superficie della vescica, la qua- 
le vada via assorbendo cièche dal ventricolo 
trancia, e che a Uri meni e resterebbe libero 
nella cavità del ventre. Non dissimulo già a 
me stesso le difficoltà a cui si va incontro am- 
mettendo che il fenomeno di questo Iraeitto 
si operi per questo semplice modo; dico i>en- 
si, che, siccome il fatto esclude apertamente 
gli altri due modi, possiamo a ragione am- 
mettere questo ferzo sino a che o si adducano 
i tulli positivi che lo distruggano; o si addili 
il vero da cui siano tolte tutte le difficoltà. 
Una diversa struttura delle pareti del ventri- 
colo e di quelle della vescica, e la collo* azione 
diversa di questi due visceri, per cui nell’uuo 
le materie contenute pesando sui fondo tro- 
vano una circostanza favorevole al trapela- 
rnenlo, laddove nell'altro il caso è precisa- 
niente l’inverso nell’ uomo almeno, e alcun 
poco se non del tutto nei quadrupedi, sono 
differenze che potranno forse render ragione 
del perchè ncil'uiia di queste cavità l’umore 
tiapeli dal di dentro al di fuori, e nell'altra 
aU'opposilo s' insinui dal di fuori al di den- 


(i) Zoonomia, voi. II,pag. 195, 196. Aitrita d'esser letta tutta la sezione x\ix t la 
quale trutta dei movimenti retrogradi dei vasi assorbenti. 



tTo. Così parimente, non ammettendo che il 
mercurio introdotto per la cute penetri nel 
sistema sanguigno, e potendosi ancora dubila- 
tare se penetri tutto e necessariamente nei 
linfatici cutanei, converrà dire che esso vada 
insinuandosi e pei pori della cute e nella cel- 
lulare, e da questa possa farsi strada a pene- 
trar pei pori di tante altre membrane, e do- 
vunque l’osserva rione ha dimostrato aver es- 
so dato indizio delia sua presenta. 


* 7 $ 

Io mi propongo di continuare le mie inda- 
gini intorno a quest’argomento, per quanto 
avrò mezzi e tempo da impiegarvi. Ho desi- 
derato di poter determinare con maggior 
precisione la quantità del nitro, il tempo im- 
piegato nella secrezione del l’orina nitrosa ec.; 
Mia, oltreché non è stato per ora in mio po- 
tere il far più di così, sono poi anche persuaso 
che l’operato fu quale bastava per dimostrare 
ciò che mi era prefisso principalmente. 


A ET h. IL a 8 a 

bel preteso genio 

D’ IPPOCRATE 


ntiquitatis creatura , et annonim venàitar, 
Bac. Imp. Phi). 
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Questo poco scritto fu composto come la 
penna gettò frettolosamente, e come l'occa- 
sione portava, on d’essere soltanto letto a’miei 
scolari, non pubblicato colle stampe. Che s io 
mi partii da quel proposito e lo pubblicai or 
più di trent'aiuii, colpa le circostanze addita- 
te nella lettera che segue, non sembrò che il 
uhblico lo disgradisse. Di vero in breve 
edizione erane esausta, e un tipograto di 
Brescia mi richiese per lettera il permesso 
della ristampa. Quando la richiesta mi fu fat 
ta, chi ini aveva costretto per giusta mia di- 
fesa a quella pubblicazione gemeva sotto gra- 
ve sventura; e ben sapendo io quanto amara- 
mente fess egli rimase punto da quello scrit- 
to, e abborreudo la taccia d'ingeneroso, ri- 
spettai Ja sventura non consentendo la ri- 
stampa. Uno stampa lor di Verona, meno 
scrupolosodi quel di Brescia, dispensatosi da 
pur chiedermene il permesso, poco stando ri- 
stampò l'Opuscolo, mentendo data, luogo, no- 
me di stampatore, quasi tosse l'edizione stes- 
sa di Mila oo. Anche quella edizione essendo 


venula meno, e spesso capitandomi dei medi- 
ci forestieri molto curiosi di questa Analisi , 
da essi cercata in vano, e saputa soltanto per 
udita, e più torse per la molta maldicenza, di 
cui è stala subbietto, io stimo di ripubblicar- 
la, ora che quegli a cui fu diretta non è più 
fragrivi: e facciano i maledici il loro ufficio; 
ch'io di lor non mi curo. 

Intanto qui non sarà fuor di luogo ch'io 
dica come di questo giudizio intorno a lp po- 
rrate, da me dato già sì lungo tempo, non 
ebbi mai onde mi ricredesti di poi; per con- 
trario gli anni e l'esperienza mi vi hanno raf- 
fermo. Dirò di più che in tale sentenza io era 
venuto prima assai di quella lontana epoca. 
Appena compiuti gli studii d'Universi tà, gio- 
vanissimo, mi furono messe nelle mani, affin- 
chè le studiassi e altamente me uè imbevessi, 
le opere ippocratiche da un mio venerato 
maestro, Michele Girardi, che lascia di sé 
neU'analomia memoria onorevolissima. Allie- 
vo egli il più favorito di Morgagni, aveva at- 
tinto alla scuola di quel granile la venerazio- 
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ne pel vecchio di Coo, e seppe ispirarmela. 
Messomi dunque dentro a quel pelago mi vi 
aggirai coraggiosamente, c dui ai un peno at- 
tribuendo con rammarico ad una mia inetti- 
tudine il non trovarvi io mai un raggio di 
quella luce di verità, della quale menti homi - 
nis n ih il dui ci us. E nondimeno di quella lu- 
ce io prendeva alla giornata buono esperimen- 
to. e uè ritraeva roaraviglioso diletto proce- 
dendo nello studio delle scienze fìsiche e di 
uelle del calcolo; di che mi cadeva il destro 
i frequenti ed opportune comparazioni. Le 
quali finalmente riuscirono a tale svantaggio 
della scienza ippocratica, e a tanto potere sul- 
rinlemliincnlo mio, che, presa fiducia di me, 
osai giudicare di mio proprio senno, spoglian- 
domi d'ogni riguardo a quello d'altri. Cosi 
aveva io bella e formata e solidata l'opinione 
mia intorno ad Ippocrate molti anni prima 
che scrivessi V Analisi. Nè per questo sonomi 
ristalo dallo andare ad ogni tratto consultati- 
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do qtie’libr» anche dappoi, ri spigolandovi qua 
e colà i pochi minuzzoli di reale e di vero , 
che vi stanno per entro rari nantes. Nella 
mia suppellettile di libri medici non ne ho 
forse altri più rifrustati e postillati di mia 
mano di quello siano i libri dlppocrate; laon- 
de ho gran paura nou coloro stessi, che più 
levano la voce in lode, e più mordono gl' in- 
devoti del vecchio idolo, ne abbiano lette e 
meditale le opere meno di quel ch'io le ab- 
bia.* Di ciò basta. Rimane che per rapporto 
alla presente ristampa io faccia un’avverten- 
za, ed è che non tutte ho lasciate correre le 
Annotazioni poste nelle passate edizioni. Mi 
sono limitato a quelle relative ad Ippocrate 
perchè s'nccordauo col l'argomento dell'Opu- 
scolo, tralasciando le altre che riguardano le 
opinioni di Brown e di Darwin malamente 
intese dall'Autore del Discorso DelCuso dei 
Sistemi nella Pratica Medicina , a cui quel- 
le Annotazioni erano dirette appositamente. 


' A 


P. M. 

Conscia rneus ut cuique sua est, ita concipil intra 
Peclora prò facto, spemque metumque suo. 


ulla fine del 1798, assumendo la Cattedra di Clinica nell Università di Pavia, 
conferitami e non richiesta, pronunziai , nell' apertura della Scuola , il Discorso che pub - 
blico ora , e che v'indirizzo. Poco dopo , vale a dire in men di due mesi da quell'epoca , eb- 
bi a lasciarla , e voi mi succedeste: vicenda a me del tutto inaspettata , non a .voi. di cui 
anzi furon paghi i desiderj , e verificati i presagi. Nè questa vicenda però , nè quella parte 
qualunque che possiate aver presa nelle secrete cause che l hanno prodotta , nè la conside- 
razione della passata consuetudine tra me e voi , bruttamente violata per parte vostra, nè 
qualunque altro motivo di siati/ natura , ni avrebbero indotto a pubblicare adesso e indi- 
rizzare a voi questo mio Scritto , se nou aveste voi pubblicato il vostro sull' Uso dei sistemi 
nella pratica medicina , letto nelle circostanze stesse nelle quali lessi il mio , e a quegli 
stessi allievi. L'elogio che. in esso fate d'ippocrate, ed in generale di tutta i antichità me- 
dica ; il biasimo ed il ridicolo , con cui vi studiate in vari luoghi di disonorare e pungere 
chi non le porta tanta reverenza quanta mostrate di portarle voi , sono cose che contrasta- 
no palesemente col giudizio che io aveva dato d' Ippocrate appunto in questo Scritto. Egli 
era dunque naturale , che , per rendere al Pubblico buona ragione della discrepanza mia 
da voi , dovessi trarlo dall'obblio a cui lo condannava io per ora, affinchè non rimanesse 
nel mìo silenzio una pruova indiretta , ch'io Jossi. persuaso d'aver ragionato con impru- 
dente arditezza, e mi dessi vinto da' vostri argomenti , o, in mancanza di questi, fossi so- 
praffatto dal peso della vostra autorità. Ecco il solo motivo che ha potuto indurmi a pub- 
blicare questo Discorso inaugurale. Ho poi voluto indirizzarlo a voi , quasi volendo farvi 
particolari* istanza a conoscere voi stesso le opinioni mie dalle mie stesse parole , anzi che 
dalle informazioni di qualche relatore malesperto o malevolo. Se ho fatta qualche annota- 
zione su quel vostro Discorso, non òche una conseguenza di quello stesso motivo , di cui 
ho stimato di rendervi conto . 
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L uomo, in metto alla moltitudine degli la tendenza comune di molti fenomeni dove 
oggetti che lo circondano, spettatore dell’av- pur esisteva, o si credè di vederla «love asso- 
venimenlo di tanti fenomeni che occorrono e latamente non era; in una parola, si osservò 
si rinnovano sotto i di lui occhi, antiche in- senza criterio, si osservò parzialmente, e, per 
civilito come il vediamo in tanta parte del necessità stessa della cosa, si osservò erronea- 
globo, durerebbe ancora dovunque nell • igno- mente, e si riferì infedelmente. In questa 
ranta dell’incurioso selvaggio, se il bisogno, guisa il prodotto dell'osservazione, che per 
il caso, l’esempio non a vesserlo allettato ad un esser utile avrebbe dovuto essere fin da prin- 
più esteso escrritio de’sensi e a poco a poco ci pio la storia semplice e genuina dei fatti, 
sveglialo ad ulile curiosità e trailo ad esser- non potè che offrire un ammasso d’incertezze 
vare. A misura che divenne osservatore gli e di falsità, con entro sparsavi qualche fa rn 1 
venne crescendo il potere di meglio soddisfa- sconnessa, e poro ulile verità: in questa guisa 
re a'suoi bisogni e procacciar nuovi agi. Cosi gli uomini cominciarono di buon'ora a rende- 
dalln vita selvaggia la più inerte e stupida re più difficile la scoperta de'principj, e a ri- 
non guari dissimile da quella del bruto, sav- tardare i progressi dello spiritò, con quel 
viò per gradi lentissimi e per lunghe interni- mezzo stesso, col quale avrehberoanzi dovuto 
«ioni ad una vita operatrice delle sue forze contribuire appunto a quella scoperta e a 
intellettuali, e indagatrice dei fenomeni della que 'progressi: in questa guisa aH'ignorwnza 
natura. Cosi dilatò la sfera delle sue cognizio- del selvaggio sottentrò, forse peggiore, Ter- 
ni; apri gli occhi ad una nuova luce; li fissò rore dell’uomo nel progresso della civiltà: in 
sugli oggetti c sui fenomeni che io toccavano questa guisa finalmente, collaudar de’secoli, 
con piu veemenza, o lo affezionavano più pia- la ragione fu prostituita; un gergo ridicolo 
cevolinente; mosse qualche passo odiarli; ir.intc ligibile, preteso linguaggio scientifico, 
cominciò ad arricchire e perfezionar il Jin- divenne ristrumento universale del sa fiere; e 
gu aggio; acqui so qualche idea esalta, ed arri- disputar sempre e non intendersi mai fu Coe- 
vo ad associarne alcuna sotto i rapporti di cupazione favorita dei filosofi e dei dotti di 
causa e d'effetto; in somma, oprando come que'tempi. Fu questo il sommo della corru- 
meglio poteva e dirozzando l'ingegno, prepa- zione: ina basta consultare l’origine e gli 
rò hn d'allora, senza saperlo, i progressi stu- avanzamenti delle scinze in Europa; busta le- 
pendi della ragione umana alle generazioni ner dietro alle prime epoche, per quanto ci 
più remote. possono esser conte, e riandare le prime opi- 

Tali furono i primi frutti dell’osservazio- rioni e i primi tentativi fatti in ogni genere 
»e; ma l’arte d’osservare, base prima del sa- di sapere; basta contemplare con occhio filo- 
per vero, è una diffidi arte, appena stata siti- sufico lo stato fisico e morale delle popolazio- 
diata e condotta a qualche perfezione ne'sc- ni più o meno selvagge detrAmerica e di altre 
coli a noi più vicini: l’uomo fu dunque co- parti del globo, all'epoca della scoperta fatta- 
stretto a divenire osservatore, innauzi d’aver ne dagli Europei e anche al di d'oggi, per ve- 
appresa l'arte giusta del l’osservazione* non der riuscire ad ogni passo questa verità gè- 
ancora conosciuta; e quindi l’osservatore nerate, che la sorgente primitiva degli errori 
de'primi tempi si trovò nella condizione del- furon più ch’alt ra cosa il difetto e l'imperfe- 
l'artista, che non perfeziona i suoi lavori zione delle prime osservazioni; i r.igionumen- 
perchè sono rozzi ed imperfetti i suoi stro- ti storti, le teorie mal fondate, c tutti in som- 
menti: dirò di più: si trovò nella condizione ma i traviamenti dello spirilo, furono poi le 
del fanciullo, alle cui mani inesperte sia affi- conseguenze copiosissime dell’imperfezione 
data un'arma pericolosa, che volge soveute a appunto e de'difelti del far le di osservare, 
proprio danno, non avendo autora appreso Ma se questo è vero di tutti i nini delle 
ad usarla a vantaggio. scienze di fatto, Io è poi principalmente della 

In effètto, per non saper osservare, si con- medicina. Noi abbiamo negli scritti d’Jppo- 
fusc la realità col Tappa re nz.i; non si conob- crate il monumento il più antico delle osser- 
bero i rapporti, o sì trovarono dove non era- vvtioni sue proprie, falle ne’vari paesi della 
no; noi» si tenne conto delle circostanze cs- Grecia e fuor della Grecia, ma aveva pure 
senziaii, o si diede a quelle di nessun conto ammassate quelle de'suoi allievi, che per lui 
uu valore che non avevano; non si rintracciò peregrinarono a farne raccolta; aveva quelle 
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«Iella lutila serie degli antenati suoi tutti me- 
dici; e non aveva trascurale le altro scalpile 
sulle numerose tabelle appese alle mura 
de'templi. Qual riera messe «li osservazioni 1 
Ma come furori cileno fatte? Qual genio, o al- 
meno quale criterio e quale salacità le hanno 
dirotte? Ip porrà te fu egli veramente osserva- 
tore? 

A dar rctla ai medici di tutti i tempi, e 
di lutti » paesi dov'è pervenuta memoria del 
greco sapere, non solamente Ippocrate fu os- 
servatore, ma fu grande osservatore, il padre 
e il maestro dell'osservazione in medicina. Con 
buona pace però degli entusiasti lodatori di 
lui, senza lasciarmi sgomentare nè dal nu- 
mero. nè dall’autorità, nè dall’autorevole con- 
fuso degli antichi e de' moderni, io dico, che, 
sé questa universale opinione prova qualche 
cosa, prova soltanto che i medici non hanno 
mai appreso cosa sia osservare, ed hanno ri- 
petuto l'un dopo l'altro con cieca servilità, 
come spesso si suole delle opinioni dominan- 
ti, gli elogi del vecchio di Coo, sent'averc o 
la capacità o il coraggio di pesarne essi stessi 
con giusta bilancia il merito. 

Al giorno d'oggi, dopo i precetti e l'esem- 
pio d'uomini grandi» l'arte di osservare ai è 
universalizzata e perièli -nata: per essa si so- 
no arricchiti di preziose scoperte quasi tatti 
i rami del sapere: per essa Paiialisi ha potuto 
indagare felicemente i principi, e posare i 
fondamenti solidi d' alcuna scienza. Non è 
dunque difficile il giudicare del merito d'un 
osservatore; basta esaminare qual uso egli ab- 
bia fatto, o almeno qual uso possa farsi dei ma- 
teriali somministrati dalle di lui ricerche. Die- 
tro questa regola esaminiamo le più riputate 
tra le opere «flppoCTate; quelle che sono più 
generalmente fra le mani dei medici, e dalle 
quali essi traggono più sovente gli autorevoli 
tosti, con cui provare la rettitudine delle loro 
opinioni, o giustificare la bontà della loro pra- 
tica. Vediamo qual uso egli n'abbia fatto, o 
quale possa mai farsene per creare la scienza 
medica; giacché il grande scopo dell’osserva- 
zione è di fornire i materiali per lo innalza- 
mento della scienza 

Il trattalo de Aere, ajuis et locis è eoro- 
rarndulo qual capo lavoro d'osservatore. In 
esso Ippocrate prende a dimostrare quel che 
possano suH'uotno le differenze del cielo, del- 
le stagioni, de'venl» a cui si espone, la si- 
tuazione e la conformazione del terreno iucui 
vive, la qualità dell'acqua di cui fa uso; come 
queste cose mantengati > la salute, o produca- 
no differenti malattie, e come influiscano sul 
temperamento, sul carattere, sui costumi, sul. 
lo spirito. Non si può negare che la materia 
non sia importante, dilicala, e vasta: oso anzi 
dire ch'ella è tale da sgomentare l'osservatore 
filosofo; ma non si è già sgomentato Imp- 
erale. Egli ci racconta in tono il più affer- 


mativo, che tali acque, tali venti, late ubi- 
cazione di terreno generano tal carattere ne- 
gli abitanti, tali vizj otal perfezione di strut- 
tura, tali malattie; quasi cne tutte siffatte cose 
fossero tanto facile subbietto d’osservazione, 
e tan|p fosse chiara e sicura la dipendenza 
degli effetti dalle cause che si assegnano, 
quanto lo spuntar de'fiori al caldo «li prima- 
vera, o il cadfer delle foglie al freddo d'autun- 
no; ma per questo appunto egli non debb'es- 
sercre luto sulla p troia: perchè, dove moltepli- 
ci souo le eiuse che si scorgono; dove raob 
t'altre possono a ver vene, che non ai sono scor- 
te ancora; dove gli effetti sono intralciati, do- 
ve le differenze sono graduate, sì dìe sottrAg- 
gonsi agevolmente all'occhio dell'osservatore, 
prendere un tono magistrale, affermare con 
intrepidezza, descrivere con apparente preci- 
sione, anzi che esser prova di sagacìtà c cri- 
terio, in«luce sospetto d’imperiiia e legge- 
rezza dell'osservatore. 

Questo sospetto poi verrà accresciuto e con- 
vertilo in sicurezza, se si troverà che il lin- 
guaggio, di cui si sarà valso, non sia già quel- 
la semplice e chiaro delPosservazione, ma sib- 
kene quello ardito della prevenzione; se si 
troverà che, io vece «li limitarsi., «lov'era me- 
stieri, ad osservar nudamente, egli intrapren- 
da an« he a ragionare, e, quel cli'è peggio, a 
ragionare stortamente; se si troverà in fine 
che nel totale manchi l'ordine, padre della 
verità e della chiarezza. Ora io sono certo 
che ogni pagina di questo celebratissimo li- 
bro darà a divedere difetti di questa natura 
a chiunque voglia maturamente esaminarlo, 
purché non abbia giurata ciera deferenza al 
nome d'Ippocrate. Didatti, vorrà egli dirsi 
essere linguaggio semplice e puro dell'osser- 
vazione il parlar di leste umide pituilose de- 
gli abitatori delle città non ben esposte al 
vento e al sole, quasi fossero le teste degli 
uomini paragonabili ad altrettante spugno, 
che si prosciughino al vento e al sole? «li 
soggetti biliosi e pimi tosi, nomi voli, ai qua- 
li non si saprebbe qual precisa idea far cor- 
rispondere? di essiccazione o umidità di cer- 
vello, cosa uà osservala nè osservabile? di flus- 
sioni o d'umori provenienti dal cerehro e ca- 
scanti nel petto o nel ventre, frasi che non 
islanno più bene se non in bocca dell'igno- 
ranie volgo? Altrettanto si dica delle carili 
calde e secche «lei biliosi; della evaporazio- 
ne «Iella parte umidissima e acquosissima del- 
la bile; ch'egli ci racconta farsi negli estati 
non piovosi; delle leste dure e de' vasi facili 
a rompersi, che hanno gli abitatori deile cit- 
tà situate ai venti freddi tra l'occidente e Po- 
nente «Pestate, protetti e dall'austro e disi 
venti caldi; delle doutie di questo stesso cli- 
ma, che perdono il latte per la durezza e 
crudità «lei Tacque del paese,. senza che si sap- 
pia cos'egli voglia dirsi attribuendo all'acqua 



tali qualità; « cosi rii Un fall re somiglianti 
espressioni strane inintelligibili, che s’mcon- 
irano ad ogni tratto. Adoperare un linguag- 
gio di tal fatta certamente non è presentare 
l'acconcia piti ara delle cose che cadono sot- 
t’oechi, nel che consiste l'ingenuità e Parte 
anche del più limitato osservatore; ma è pro- 
priamente un alterar*, un diflormare le cose 
stesse a grado delle prevenzioni dello spiri- 
to: le quali prevenzioni probabilmente erano 
in Ipporrate il prodotto degli errori vo’gari 
e «lei rozzo linguaggio medico che avea già 
prevalso ne'*ccoU anteriori; cosicché egli ci 
ha venduta la merce Lai quale l'ha compera- 
la, l'osservazione e l’errore, il fatto e la «hi- 
ghieltara, il vero e il falso, tutto avvilup- 
palo insieme senza scelta e senza criterio. 

Fin qui non abbiamo che consideralo Ip- 
pocrate osservatore, vediamo Ippocrate ragio- 
nai ore. Di proposito egrintrapremle a ragio- 
nare, in questo slesso libro, dietro un espe- 
rimento che riporta, ed è il seguente. Si e- 
sponga, dic’egfi, in inverno, all'aria aperta 
una determinala quanlilà d'acqua entro un 
vaso a congelarsi fortemente; il giorno dopo 
si trasporti in luogo caldo, e vi si Usci tan- 
to che sia perfettamente squagliala; squaglia- 
ta ch'ella sia, si misuri di nuovo, e si tro- 
verà essere di molto diminuita. Or quest e 
segno (ecco la conseguenza ch'egli cava da tale 
esperimento) che per via della congelazione 
svanisce e si essica ciò die è leggerissimo e 
tenuissimo, non già ciò che è gravissimo e 
crassissimo, perchè queslo non può accadere. 
Per tale ragion» adunque (altra conseguenza 
che Ippocrale cava dalla conseguenza prima) 
io stimo che le acque provenienti dalla ne- 
ve e dal ghiaccio, c quelle che ad esse si ap- 
prossimano, siano pessime ad ogni cosa. 

Questa volta Ippocrate ha pr<fso per le ma- 
ni una materia, cui la fisica moderna ha svol- 
to con precisione d'esperimenti; egli non può 
dunque nascondere i suoi errori ftcU'oscuri- 
tii e ncll'incerlezza della cosa: questa, volta 
gli adoratori suoi non possono fargli scado 
delle interpretazioni loro; cbè qui non è il 
caso del solito linguaggio misterioso variar 
mente interpretabile: questa volta possiamo 
dunque analizzare con precisione il genio d'Ip- 
pocrale, che ci si olire opportunamente fuori 
dalla nebbia, in 'cui c solilo a starsi involto. 

Per ciò che l'aecjun, prima fatta gelare al- 
l’aria aperta, poi latta sciogliere in luogo cal- 
ilo, e diminuita ila quel ch’era prima, dunque 
si dovrà ronchiudcre esser composta di due 
parti, l’una sottile eh* se no va per mezzo 
della congelazione, l'altra crassa che rimane, 
e la cui diminuzione dipende appunto dalla 
perdita della prima? Un fisico, che a questi 
giorni ragionasse cosi pazzamente, (li vcrreh|>c 
per lo meno altrettanto ridicolo presso chiun- 
que avesse studiali gli elementi appena della 
Uà som OrB.iG 


fìsica; quant' è ammirato e veneralo Ippocrate 
(lulPoniversulità dei medica. Mi si dirà forse 
che Ippocrate non sapeva Ja fisica?. E perchè 
parla egli di quel che non sa? Anzi percliè oc 
parh con tanta sicurezza? Per altro poi non 
ci voleva nò grande sforzo d' ingegno, nè lun- 
ga serie d’esperimenti dilicali a persuadersi 
col fatto che in questo caso la diminuzione 
dell’acqua dipendeva massimamente dall'eva- 
porazione accaduta sotto la temperatura cal- 
da, dov’ora stata messa a disgelare; e condo- 
nerò che non s’avesge a tener conio della eva- 
porazione ehe succede nel ghiaccio stesso, fi- 
nezza d’esperimento superiore alla rozzezza 
di qu» 1 tempi nell’arte d'osservare e di speri- 
mentare. Ma ci voleva certamente uua buona 
dose d'ardire o di stupidezza * francamente 
dedurre da questo solo esperimento fatto alla . 
peggio, conseguenze così estese, importanti o 
precise. S'egli non sapeva o non voleva darsi 
la briga d'osservare c sperimentare più oltre, 
dovea prendere il savio partilo di confessare 
la propria ignoranza ; ma attribuire alla con- 
gelazione sotto il freJdo quel che è proprio 
delia evaporazione sotto il calore; distinguere 
due sortii di sostanze, senz'alcun dato su cui. 
fondare colesta distinzione; dare all'ima il pe- 
so, all'altra la leggerezza cosi a capriccio, e 
senza aver prima tentala nè prova nè misura 
di queste due qualità; pronunziare colla solita 
gravità da oracolo che la' parte leggiera è la 
migliore e la più salubre, la parte crassa, la 
più cattiva ed insalubre; sostenere che perciò 
appunto le acque prodotte dallo sqoagliamcn- 
to del ghiaccio c (lolla neve sono pessime ad 
ogni cosa, non è soltanto un ignorar h, fisica, 
ma e un voler ragionare a caso, senz’aver da- 
ti, su cui posare i ragionamenti; c un mancar 
delle doti più imi is pensi bili al cullor d una 
scienza. Si combini ora questo vàlor d‘ Ippo- 
era te nel ragionare col valor 4i Ini, poc'anzi 
dimostrato, nel l'osservare : si cerchi dì buona 
fede, dietro tali (lati, quali siano i tratti ca- 
ratteristici dello spirilo di questo voluto pa- 
dre della medicina, e, a meno che non si ra- 
gioni colla logica stessa d' Ippocrate, si tro- 
verà, senza muover dubbio, esser quelli di 
cattivo osservatore c precipitoso ragionatore, 
il detto. sin qui di queslo libro è più clic ba- 
stante per l'assunto mio; con lutto ciò sono 
ben certo di lasciar tuttavia copiosa materia 
onde soddisfare la curiosità di chi volesse far- 
ne da per sé stesso un esame più ampio c più 
severo. Scorriamone alcun altro. 

De natura hominis è il titolo d'un libro 
che sembra promettere assai; ma, dopo d'a- 
verlo scorso, nou è più lecito il dice che Ip- 
pocrale abbia mal osservato e mal ragionalo; 
si direbbe troppo poco: volendo dir giunto, 
bisogna <|ire che Ippocrale, avendo la lesta 
piena di tulli I sogni de'medici e dcTilosofi, 

anteriori e^con tempora nei, sognò egli pure, e 
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il risultato de'aogni suoi fuun bizzarro accoz- ma una esuberanza di questo stesso umore 
anniento di tutti quelli degli altri. Qui egli generalmente sparsa per tutto il corpo. Vor- 
d ispiita dell’unità o non unità dell uoiuo,* se rem dunque dire che il genio osservatore di 
sia lutto sangue, o tulio bile, o tutto pituita; costui giugneva bensì a veder l’invisibile, ma 
o se sia un miscuglio di tutte queste cose; e non vedeva, o trascurava quello che benissi- 
si appiglia a qoest’ultiroa sentenza, persuaso rao poteva venirgli sottocchio, e che impor- 
da ciò, che, se Tuomo fosse una sola di tali Uva d "esser veduto. 

cose, non si potrebbe mai ammalare.- Ego au- L’oscuro titolo e vago del trattalo De lo - 
tem dico, si unum esset homo , neutiquam cis in homi ne quadra al contenuto un po'rae- 
doieret: argomento veramente perentorio, a glio del titolò dell’altro esaminato sinora, j»er 
cui non si saprebbe cosa rispondere! Qui posa esser veramente un modello d’oscurità e di 
le fondamenta della famosa dottrina dei qual- disordine. In esso Ippocrate spaccia, in poche 
tro umori, la bile, la pituita, l’umor melan- pagine, nna certa sua anatomia, che mette 
colico, e il sangue propriamente dello, tutti nausea non tanto per la rozzezza somma, e 
insieme formanti, quasiqualtroelementiprin- per gli spropositi di cui ribocca, quanto pel 
cipati, la massa comune del sangue stesso; la tono al tutto magistrale con coi è presentata, 
qual cosa egli dimostra senza punto fatica quasi fosse l’apice della perfezione: At vero 
con un semplice fatto, ed è, che, preso un corporis naturo principium sermotfis in arte 
medicamento, quod bilem ducati sj vomita e- medica: così egl'incomiucia, volendo dar ad 
sanamente con questa progressione, vale a intendere non potersi parlare di medicina se 
dire, primieramente bile, poi pituiu, poi atra- prima non si conosce la natura, che in que- 
bi le, e finalmente, presso a morte, si vomita sto caso vuol dire la struttura del corpo urna- 
poi anche sangue puro. E fu appunto suque- no. Ippocrate, che ha dato legge in medicina, 
sta teoria fondamentale dei quattro umori, dovea dunque conoscere molto bene l’analo- 
così magistralmente dedotta da questa i ranni- mìa. Vediamo per prova la descrizione e la 
ginata osservazione, che Galeno, molti secoli teoria dell’organo dell’udito, di cui si occupa 
dopo, eresse anch’egli la dottrina sua de’quat- immediatamente dopo quest’avvenimento: 
tro temperamenti, che fu pur celebre in tutte Primum qua parte audicens perforatum est. 
le scuole, che divenne famigliare persi uo al Vacua namque in aurium circuitami aliud 
volgo, e che non è dimenticata ancora dai me- praeter strepitum et clamorem , inaudiunt 
dici de’nostri giorni. Tanta era la smania che qmdquid vero per membranam ad cercbrurn 
avevano di teorizzare questi antichi padri pervenerit, id aperte hac parte auditur; xte 
della medicina; tanta l'inettitudine loro ad unicum foramen per membranam cerebrurn 
osservare; tanta la dappocaggine, colla quale circumvolventem est. In queste poche linee 
credevano senz'altro esame tutto ciò che loro si racchiude tutto quel che egli tramanda era- 
si vendeva come cosa di fatto! Qui finalmente, vemente alla posterità intorno all’organo dei- 
fra rooU'altre stranezze, inventa una teoria l’udito; e con altrettante o poco più si disbri- 
partirolare della pituita, uno dei più favoriti ga dell'organo della vista, e di quello dell’o- 
umori ippocratici, che dimostra essere di n:r- dorato. Ippocrate anatomico non ha voluta 
tura freddissima, anzi più fredda degli altri far torlo ad Ippocrate fisico e medico: dap- 
tre, mediante un fatto positivo e semplicis- peri ut lo egli è sempre lo stesso: un'occhiaia 
simo secondo il solito, il quale consiste m ciò, rapidissima a qualche minima porzioncella 
che, toccando il sangue, la pituita e la bile, della superfìcie appena del suggello, e tanto 
si troverà in effetto la pituita essere a pre- gli basta per parlarne e sentenziare come se 
ferenza freddissima al tatto. profondamente se ne fosse occupalo e l’avesse 

Questa pituita poi domine soprattutto in esausto. Si direbbe quasi aver egli riposato 
inverno; allora è che di pituita il corpo si tranquillamente sulla speranza sicura, che a 
riempie: così almeno egli clnscgua ad argo- tutte le mancanze avrebbe supplito ahbon- 
mcntare dall’abbondanza degli sputi mucosi dantemente la docile imbecillità, colla quale 
e dalla mucosità delle narici copiosa appunto ne'secoli avvenire i discepoli avrebbero cice- 
in tale stagione. Ippocrate, così eccellente os- vati e venerali gli oracoli del maestro. Ma 
servatore come lo decantano i medici, non egli non dissecò forse mai un cadavere, onde 
aveva dunque mai osservalo come nascano i poter imparare l'anatomia? Tanto peggio se 
raffreddori in inverno; non aveva mai osser- osa parlarne; e tanto più akbiamonoi ragione 
vato come anche in estate e in qualunque di mantenere, che tutto il merito di lui si li- 
tempo, date le opportune circostanze, nasca- mila ad averci conservata una storia mal di- 
no parimente raffreddori, accompagnati da gerita della pretesa srienza medica di quei 
abbondante secrezioue di pituita dalle narici tempi, se non l’ha anche depravata o iutbro- 
e dalie fauci; ma aveva sibbene osservato, o gliela, anzi che arricchita e ordinata colle 
ci assicura almeno come se avesse osservato, aggiunte e col lavoro suo proprio, 
che questa pituita delle narici c delle fam i Dall'anatomia si fa strada, in questo stesso 
uou era già iu tal caso uua produzione locale, libro, a trattare di molte e varie malattie; 



soprattutto spiega la teoria «Ielle sette flus- 
sioni procedenti dalla testa a varie parti del 
corpo, ed insegna il modo di medicarle, e 
prevenire il loro trasporto pericoloso dalfuna 
ulTaltra sede. De'quali trasporti egli parla 
colla sicurezza d’uomo, che cogli occhi propri 
li avesse seduti a non dubitarne. E colla si- 
curezza stessa, sulla fede sola d’Ippocrale in- 
fallibile, furono creduti dai medici di tutti i 
tempre si credono tuttavia dai medici de'tern- 
pi nostri, i quali per altro non sarebbero 
giammai in molti casi tanto allestrelte, quan- 
to se di questa loro credenza dovessero ren- 
dere altra ragione tranne quella dell'autorità 
del maestro e dell'apparenza dei fatti ch'egli 
per il primo interpretò stortamente. Poco 
manca poi che tutte quante le malattie allora 
conosciute non avessero origine da qualcuna 
delle sette flussioni, alle quali per incidenza 
ne aggiunge anche un’ottava dalla gola al 
ventre. Tutte le quali cose, che hanno servilo 
a formare una parte del linguaggio tecnico 
delParle, divenuto comune anche a tutti quel- 
li che uon sono dell’arte, egli dimostra con 
altrettanta delicatezza d’osservazione e casti- 
gatezza di raziocìnio, con quanta ha dimostra- 
ta quell'analomia ch'egli crede fondamento 
dopili discorso in medicina. 

Termino Tesarne di questo libro, che per 
altro fornirebbe molta e acconcia materia al- 
v le mie indagini, col far notare una delle più 
aperte fra le tante contraddizioni, nelle quali 
Ippocrate si lascia andare con tanta facilità: 
la qua! c«nt rad dizione, non essendo attribui- 
bile nò ad oscurità «lei soggetto nè a neces- 
sità di trattarlo, serve mirabilmente a ca- 
ratterizzare T uomo per quel ch’egli era, 
privo di genio, povero di criterio, sempre 
sedotto dalle apparenze, e perciò appunto 
sempre soggetto a contraddirsi. Nel Capitolo 
deciraoquinlo si occupa da senno a far vedere 
quanto ardua sia e lunga ad apprendersi la 
medie 1 arte, perciò che in essa firma aliqua 
rioct ritta tradi non potest. La maggior parte 
dei fatti, ch'egli adduce in pruova, versa sul- 
T egual effetto che nell'uomo producono gli 
opposti estremi e vicendevolmente. Se costui 
avesse veramente posseduto il genio dell'os- 
servazione, non si sarebbe così di leggieri la- 
sciato imporre dall'apparenza delle contra- 
rietà: anche l'uomo più idiota sa che il freddo 
eccessivo è tanto notevole quanto l'eccessivo 
calore, che l'astinenza soverchia produce tan- 
te# cattivo effetto quanto la era pola; ina non 
per questo egli è osservatore. Poco importa 
però il rattiv'uso che di queste e d'altre ana- 
loghe osservazioni fece Ippocrate, che invece 
di ricavarne luce e principi ne ricavò oscurità 
ed errori: importa allo scopo mio il far ve- 
dere come al Capitolo deciraoscttimo abbia 
solennemente contraddetto il tema, che con 
tanto apparato di fatti ed’ argomenti aveva 


preteso di dimostrare net decimoquinto. Pri- 
ma l’arte medica non aveva il sostegno d’al- 
cuna dottrina sicura; il che è un definirla 
tutta conghietturale: adesso T arte stessa gli 
sembra già aver torcala la perfezione: Ars sa- 
ne medica jam miài tota inventa esse oide- 
tur. Dove tutto è trovato, nulla rimane più 
ad aggiugnere; la scienza ha » suoi fondamen- 
ti solidi, l'applicazione pratica riposa su que- 
sti fondamenti; la conghieltura è convertita 
in certezza; e la sorte, compagna indivisibile 
della conghiettun» , non delude ntù le spe- 
ranze meglio roncepiie. E tale è elidati i Tin- 
tendùnento d 1 Ippocrate in questo secondo 
caso; e lo dà apertamente a divedere eoi far 
coraggio ai medici, e ricordare loro che con - 
stituta enim est tota medicina ; ejusque pree- 
ceptiones^ex quibus constante ntdeherrimee , 
fortuna minimum indigere oidentur. Forse, 
per via di commenti più oscuri del testo e 
iù contraddillo!-) , sapranno gli ammiratori 
elTopere ippocratiche conciliare tanta con- 
traddizione. Io lascio ch’eglino si compiaccia- 
no o s’annoino in questa impresa. Bensì dirò 
esser da deplorare la mala sorte delta medi- 
cina da dover essere studiata per sì lungo 
tempo come scienza d’autorità e d’interprela- 
zione, non d’esperienza e d’ analisi. Se non 
rhe è da riporre grande speranza nello spi- 
rilo veramente speriment ile ed analitico del 
secol nostro, che la me! la compiutamente sul 
buon cammino, e il gusto della sana ricerca 
dei fatti prevalga al tutto alla smania delle 
interpretazioni, alle dispute clamorose dello 
scolasticismo, e alla deferenza ai pretesi dom- 
ini dell 1 antichità. 

L 1 esame, sebbene non lungo, fatto sin qui 
delle rammentale opere d 1 Ippocrate, baste- 
rebbe senza piu a somministrare dati abba- 
stanza sicuri per giudicarlo. In esse noi tro- 
viamo Tuomo inavveduto nel l'osserva re, pre- 
cipitoso nel dedurre, dogmatico nel genera- 
lizzare. Se non fosse per riguardo a quest’ul- 
tima condizione, quasi verrebbe in animo di 
paragonarlo al cieco nato, che rende conto 
delle sensazioni della vista poco dopo d'aver 
aperti al giorno gli occhi non ancora ammae- 
strali a vedere. Rimangono però, fra molti 
altri di minor conto, due monumenti, i quali, 
al dir dei medici di tutti i tempi, e princi- 
palmente dei nostri, formano essi soli la glo- 
ria di ques'o vecchio: monumenti , di cui 
Timo si propone come modello nelTarte del- 
rosservazione; è sono i libri delle Malattie 
popolari, o degli Epidemici: l’altro si studia 
e si venera come prezioso compendio dei 
precetti dell'arte, e guida sicura nel medica- 
re; e sono gli Aforismi. Amendtie questi mo- 
numenti meritano la nostra attenzione. Il 
frutto del loro esame Sarà prezioso in ragione 
appunto del pregio che si attribuisce all'opc- 
ra; e ci dispenseremo così da ulteriori inda- 
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gini,e da noje voli ripel izioni, nelle qual» non 
si potrebbe a meno di non cadere ^ volendo 
esaminar tutto a parte a' parte il caos traman- 
dalo alla posterità sotto il nome d’Ippocrate. 

Incominciamo dalle Malattie popolari. So- 
no le malattie di tre anni diversi osservale 
in Taso, isola dcU'anlico Mare Egeo , delle 
quali intraprende a dar ragguaglio. La storia 
di ciascun anno è preceduta da un quadro 
delle rispettive stagioni: i venti, le pioggie, 
le nevi, il caldo, il freddo, U cielo sereno o 
nuvoloso, l'aria umida o secca, in una parola 
tutti gli stati diversi dell' amosfern, da' quali 
Ippoc rate creile poter far dipendere ('origino 
c il carattere delle malattie epidemiche,' tutti 
que 1 fenomeni e la diversa loro successione 
sembrano marcati con accuratezza e precisio- 
ne. Ma quest 1 accuratezza e questa precisio- 
ne luti' al più ponno esser quelle, di cui era- 
no capaci la ignoranza «l’allora nella tisica, e 
la mancanza di lutti gli strumenti meteoro- 
logici trovali appena in questi ultimi secoli. 
Quanto dunque sono elleno lontane dall 1 ac- 
curatezza e dalla precisione che accompagna- 
no le osservazioni nostre! A questa non col- 
pevole ignoranza d'Ippocrale si aggiunga pa- 
rimenti la non colpevole ignoranza , in cui 
ai trovano tutti quc'chc lo leggono, della to- 
pografìa del luogo, dei rapporti dell'isola col 
vicino continente , per quanto al risentirne 
un influ>so nel combattimento delle stagio- 
ni; della precisa qualità dei venti, ch'egli no- 
mina; della maniera di nutrirsi, d 1 alloggia- 
re, di vivere, e generalmente «Ielle particolari 
abitudini di que 1 popoli, e così di tante altre 
< ircoslanze, la cui cognizione non può essere 
che il dono delle più dilicatc osservazioni 
lucali : e quiudi interroghiamoci noi stessi 
Hi buona fede qual uso la remo noi di questi 
così imperfetti materiali, diretti però al gran- 
de tropo di rifondere su tati vicende dell'ani- 
i no sfera l'origine e la natura delle più comu- 
ni malattie? Dove essi mancano di tanti dati, 
che pur si richiedono a costituire la parità 
delle circostanze, come po treni noi valercene 
con quali he sicurezza, se non per applicarvi 
l'analisi, almeno come di semplici osservazio- 
ni da verificarsi aU'occorrenza, onde ci siano 
di guida? Oppure col qual coraggio oseremo 
noi applicarvi l'analisi per ricavarne qualche 
canone generale, e stabilire qualche princi- 
pio fondamentale della scienza, se I 1 analisi 
impoi fa certezza di fatti e chiarezza di rap- 
porti e di circostanze? £ in questo poi roven- 
to parla più chiaro di tutti i ragionamenti a 
priori. Non èegli vero che dopo d'avere lutti 
i medici lodato, studiato, ammirato e diviniz- 
zalo Ippocratc e le di lui opere, ed iu parti- 
colare i libri «li cui parlo, alla j>er fine poi 
non n'hanno tratto ancora un qualche corol- 
lario generale , stabile ed utile all 1 esercizio 
dell'arte? In quanto ad influenza di stagioui a 


produr malattie, poco più ci sanno eglino di- 
re di questo; cioè, che sul finir d'inveruo e iti 
primavera si osservano più che altre le così 
«lette malattie infiammatorie; e sul finir d'e- 
state e in anlunno le così delle febbri di va- 
rio genere. Ma non è poi questa un'osservazio- 
ne tanto difficile da non venir soli' occhi a 
qualunque medico, per poco ch'egli sia osser- 
vatore, quand' anche non sapesse degli Epi- 
demici o di qualunque altro libro d'Ippocra- 
te. £ d'altronde non è questo un fatto o tanto 
importante per sè medesimo, o tanto fecondo 
di conseguenze, o tanto bene circostanziato, 
che la cognizione di esso, isolala com'c stata 
finora, abbia potuto jiortare qualche gran lu- 
me alla scienza, o qualche sensibile miglio- 
ramento alla pratica medica. Ora, dove manca 
del tutto, anzi dove si dimostra dovere per ne- 
cessità mancare lo scopo essenziale della cosa, 
Futilità, quale altro motivo può dirigere le 
penne degli encomiatori, se non la mancanza 
del criterio, rinfingardaggine di adoperarlo, 
c la speranza di com|«arir dotti a poche spe- 
se, facendo eco ai creduti dotti dell' età pas- 
sate? Al quadro delle stagioni succede quello 
delle malattie. Esso ci rappresenta febbri ed 
altre malattie «Fogni fatta, copia «li sintomi, 
crisi così dette perfette ed imperfette, gua- 
rigioni, ricadute, morti, qualità e indicazioni 
degli sputi, «Ielle orine, degli escrementi e di 
cento altre cose più o meno insignificanti , 
tutte però disposte e descritte con pari con- 
fusione e laconismo; nel che Ippocratc ha ve- 
ramente mostrato d' essere maestro. Ma chi 
crederebbe, che, dopo tanto studio per darci 
ad intendere la provenienza e la natura di 
siffatte malattie , dopo tanta diligenza per 
raccoglier sintomi, c segni, e prognostici, e for- 
mazione di crisi, egli avesse poi a dimentica- 
re affatto 1' oggetto il più importante , anzi 
l'ogsetta unico e solo «Iella scienza e dell’arte 
immica, il metodo curativo? Eppure è così: 
egli ci racconta bensì di guarigioni, che furo- 
no conseguenza «li «opi«>se emorragi<‘ dal naso 
principalmente, o d'altre copiose evacuazioni; 
d’onde apparisce che quelle erano malattie 
stcniche, alle quali avrà pur giovala l 1 asti- 
nenza «lai villo, non difficile ad ottenersi ne- 
gli ammalali per poco che siano aggravati, del- 
la quale i>cr altro egli non fa parola. Ma che 
diremo noi perciò? o qual utile conseguenza 
trarremo da tali racconti? Questa sola, e non 
altra: che guarirono fortuitamente e lentamen- 
te alcune malattie, le quali, trattate col dovuto 
metodo, sarebbero guarite assai più pronta- 
mente e sicuramente. Del resto, se non sem- 
pre la morte, non solamente guarigioni Iar- 
de, ma recidive frequenti, conversioui di ma- 
lattie acute in croniche, vizj locali, copia di 
lahidi; ecco quello elicci offrono le pi tirelle 
osservazioni dlppocralc che studiava la* na- 
tura, cioè a dire, che slava colle inani al hi 



cintola, osservando il presente a modo suo, 
pronosticando T avvenire colla debita ambi- 
guità, e non mai curando effettivamente la 
malattia. .*> 

Forse però molti non terranno a calcolo 
come errore colesla assoluta mancanza del 
metodo curativo; e crederanno Ippocralc ab- 
bastanza giustificalo da ciò ch'egli lo ha otn- 
messo anzi a bello studio per limitarsi a de- 
scrivere la pura e semplice natura: così pare 
ebe la intenda lo stesso Haller: vis enint est. 
die' egli, in accurata descriptione morbi, in 
cri slum ad nota! ioti e. Ma sia pure quanta si 
voglia la forza d’ Ippor.rale in cosiffatte de- 
scrizioni, delle quali per altro ho dimostrato 
il valor vero, io insisto pur sempre perchè 
mi si dimostri di quale uso possa essere la 
nuda descrizione della malattia , non accom- 
pagnala dalla storia del metodo curativo? Di- 
manderei quasi se s’abbia a studiare Ippocrafe 
retore, o poeta, o veramente medico? Oramai 
egli è un fatto incontrastabile, clic i sintomi 
e i segni, al letto stesso dell’ ammalato, non 
costituiscono da per sè soli il criterio della 
malattia; o non lo costituiranno almeno sino 
a che non avremo, s'ella è pur cosa ila poter- 
si sperare, una sin toma lo logia- filosofica: mol- 
to meno poi si potrà formare questo criterio 
dietro le descrizioni, le quali, per quanto ac- 
curate e vere, non arriveranno giammai a 
dire ai sensi quel che può dire la presenza 
stessa deiroggelto. Per conoscere la natura 
della malattia, per fissare con sicurezza il 
metodo di cura, è dunque d’ uopo ricorrere 
alf investigazione delle cause; c dove quésta 
investigazione non sia del lutto felice, come 
non lo è sovente, è fuor di dubbio non rima- 
nerci più altro mezzo, fuor quello di ragio- 
nare appunto dai primi effetti dello stesso 
metodo di cui a. Ippocralc medesimo ci ha 
raccomandalo la grande indicazione a juvun- 
tiòus et Iwdentibus , e si è poi dimenticato di 
farne uso, quando si trattava di somministra- 
re a' suoi lettori il più sicuro, anzi l’unico 
dato per giudicare della natura delle malattie, 
delle quali pretendeva di tessere la storia. 
Tanto è vero potersi talora conoscere qual- 
che verità, che nel pratico esercizio dell’arte 
si presenti quasi da per sè stessa ; c ciò non 
di meno esser ben lungi dal possederla e dal 
saperne far uso come principio lilosofiro. 

Alle descrizioni generili vanno aggiunte 
molte particolari storie di malattie, licitale 
esse pure dallo stesso genio d’osSrrvazione : 
conlifigoiio una enumerazione di sintomi che 
stanca lo spirilo e non lo soddisfa , perciò 
che non gli Insi ia giammai veder chiaro l’og- 
getto, di cui l'autore mostra di volerlo occu- 
pare. Didatti la solila ominissione dei rime- 
di, del vitto, di moli’ altre circostanze non 
trascurabili, c sin gelar mente poi dello staio 
del polso, di cui ta veramente meraviglia ro- 
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megli abbia tenuto sì poco conto, mentre in 
Sì gran pregio area tanti altri sintomi d'assai 
minore importanza. Nessuna certezza poi in- 
torno alle cause; perchè riferendole d’ alcuni 
casi, e tacendole della maggior parte ci lascia 
in dubbio, se abbia voluto descrivere al Irci- 
tanti casi d’ epidemia; o se pure ve n'abbia 
mischiati altri non epidemici. In una parola 
uesle storie particolari vantate come mo- 
elli, oso dir francamente essere tali , che 
della loro imperfezione ogni scrittore medico 
del giorno d’oggi potrebbe arrossire , se do- 
vesse egli comparirne fautore, e di vero non 
so d’alruno tra gli osservatori che si sia data 
la premura d' imitarle. 

Restami a parlare degli Aforismi. Sono 
questi altrettante compendiose sentenze, colle 
quali Ippocrate o annunzia fatti ovvero delta 
proietti. /’ enlres hteme et vere natura cali - 
riissimi sunt et somnì iongissimi : questo è 
annunziar fatti. Quapropter in his tempori- 
bus , continua lo stesso aforismo, alimenta 
pfura exhibenda sunt : questo è dettar pre- 
cetti. Scorrete tulli gli aforismi, e troverete 
ciascuno potersi ridurre ull'una delle due co- 
se, fatto o precetto; sovente anche insieme 
avvinte e confuse sì, che l’un a dall'altra mal 
si discerne, e si potrebbero chiamare indistin- 
tamente col l’un dei due nomi. Se così è, noi 
siamo in diritto d’aspe Ita rei che questi fatti 
siano il prodotto sicuro dell'osservazione, e 
questi precetti il corollario dell'analisi appli- 
cata ai fatti. Ora, o io ho errato di lunga ma- 
no nel giudizio che ho portato d* Ippocrate, 
cattivo osservatore e pessimo ragionatore; o 
questi aforismi lauto celebrali non hanno 
realmente maggior valore di quel che abbiano 
le altre opere ili lui, nelle quali si trova dif- 
fntli confusamente sparso tutto il materiale 
che ha poi servito albi costruzione degli Afori- 
smi. Somma delle somme è sempre lo stesso 
Ippocrate; la sua maniera di veuere, di pen- 
sare, di esprimersi è sempre la stessa. Che 
s’eglì avesse mai potuto negli Aforismi supe- 
rar se medesimo ; se avesse mai potuto, per 
qualche sorta diciamo di miracolo, scrivendoli, 
diventare osservatore e filosofo come non era 
stato mai sino allora, certamente che il primo 
suo pensiero sarebbe stalo quello di non diso- 
norarsi tramandando alla posterità verun’al tra 
delle sue opere ; poiché da quel momento 
avrebbe imparato a conoscerne le imperfezio- 
ni gravissime* e a giudicarne assai più retti- 
meli le di quel che ne giudichi il gregge stupi- 
do de’ suoi adoratori, che non hanno mostra- 
la più filosofia del loro maestro. 

So che tut l’altro giudizio ha ]>ortato delle 
opere d’ Ippocrate, ed in particolare degli 
•Aforismi, un uomo ch'io d’altronde tengo 
aver onorata la medicina italiana, il nostro 
Bagli vi.* ma l'aUloriTà di lui non mi muove 
punto, quando prima non mi persuadano x 
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ragionami nti. Conoscitore della filosofia di 
Barone, che egli è stalo uno dei primi a rac- 
comandare se non ad introdurre nella medi- 
cina, ha roluto farci credere che gli Aforismi 
d* Ippocrate fossero appunto quegli assiomi, 

? [ne* principi generali, che dalla storia dei 
atti bene osservati ed ordinati si ricavano 
poi col metodo d’ induzione. Eppure questi 
Aforismi non sono in realità cne una disor- 
dinala storia dei fatti stessi, nella supposi- 
zione gratuita che siano e veri e chiaramente 
espressi. Ora, un fatto, quand’anche si trovi 
essere e generale e sicuro, non potrà giammai 
dirsi un principio risultante dall’ induzione, 
se non quando diventa base della scienza e 
somministra le leggi sulle (piali essa debbe 
ri | -osare. Che i corpi lasciati a sé slessi cada- 
no liberamente e costantemente, è un fatto 
che non poteva essere più anticamente cono- 
sciuto.* non è però divenuto il principio ge- 
nerale della gravitazione, prima che Newton 
applicasse alla fisica la filosofia induttiva. 
Cosi, quando a modo d’esempio Ippocrafe 
c* insegna in un aforismo, che facilius est re - 
plerì potuquam cibo , oppure in un altro che, 
ubi somnus delirum sedai bonum est , egli 
tuffai più ci viene a dire d’aver sempre os- 
servato che la bevanda satolla più presto del 
cibo; e che tutte le volte che il sonno ha 
achetato il delirio, la malattia si è sempre 
volta in meglio. Ma chi vorrà mai sostenere 
che lati asserzioni, anche supposto che siano 
verissime, abbiano ad aversi in conto «li prin- 
cipi’, non per altro se non perché sono cosi 
assolutamente spacciato? Tutt’al più, quando 
fossero indubitate e costanti, non soggette ad 
eccezione di sorta, sarebbero verità ui fatto, 
ronfclla è verità di fatto che il sole splende; 
né perciò è mai caduto in mente ad alcuno 
di sostenere che lo splendor del sole abbia a 
tenersi per un principio filosofico, e qual 
frutto dell’induzione. Ma in cosiffatte stra- 
nezze è pur d’uopo cadere, quando si preten- 
de, com’ha preteso Bagli vi, di trovar 1 ottimo 
dove non isià nemmeno il mediocre, la filo- 
sofia di Barone negli scritti d* Ippocrate! Nè 
questa è gran maraviglia ; e il difetto ordina- 
rio di quegli uomini che hanno bensì certo 
ingegno, ina non abbastanza per innalzarsi al 
di sopra del loro secolo, e abjurar con riso- 
luzione tutti i falsi idoli della volgar creden- 
za e venerazione nelle scienze. 


Ma perche Bagli vi, che aveva pure in tanta 
pregio la filosofia di Bacone, colla cui autori- 
tà convalida sovente i proprj precetti, perchè 
ha egli poi dimenticato, quasi fosse stato di- 
strutto dal tempo, il ritratto che questi ci la- 
sciò d’Ippocrate, certamente il più libero e il 
più veridico che sia mai stato dipinto? Ne- 
gV Impeti Filosofa, dove Bacone se la pren- 
de vivacemente conir ogni fatta di filosofastri 
più favolosi de’ poeti stessi, corruttori degli 
animi e falsificatori delle cose, dopo d’aver 
fatta la debita menzione d’Aristotile, di Pla- 
tone, di Tommaso d 'Aquino, di Scoto, di Vil- 
lanova, di Paracelso e di Galeno, finalmente 
si ricorda anche d’ Ippocrate, e così entra a 
ragionarne. — *> Su via si parli anche d'Ippo- 
t» crate, di quella creatura dell’antichità, di 
t* auel venditor d’anni. E chi non riderebbe 
r> (iella calda premura, con coi Galeno e Pa- 
ti racelso tentano di ricoverarsi sotto l’auto- 
t> rità di quest’uomo come sotto l’ombra del- 
ti l’asino? E veramente costui sembra tener 
n fisso lo sguardo perpetuamente sull’ espe- 
ri rienza, non però con occhio attivo diretto 
w a raccogliere; ma sihbene con occhio stupi- 
vi riamente tenace. Poi, scosso alquanto lo 
w sguardo dallo stupore, va raccogliendo al- 
vi cuni idoli, non già idoli giganteschi di I eu- 
ri rie, ma soltanto qtie’più avvenenti che si 
« presentano alla superficie della storia ; dei 
n quali fatto superbo, e divenuto semisofi- 
n sta, si fa scudo della brevità del dire, e fi- 
ri «talmente, giusta il costume di qoe* tempi, 
v> detta oracoli, rie’qtnli costoro ambiscono la 
n gloria d’essere interpreti; mentr’egli effet- 
ti tivamenlc non fa altro, che o sottrarsi dagli 
•n altrui attacchi spacciando da sofista senten- 
ti ziosi detti isolali e ambigui, oppur venden- 
ti do con grave contegno le più volgari osser- 
tt vazioni. n — Cosi Bacone. Ecco quello eh’ è 
Ipponrate, che fu intitolato padre della medi- 
cina. S’egli è padre di qualche cosa in medici- 
na, lo è di tutti gli errori ch’egli ha seminati 
il primo, e che hanno robustamente vegetato 
per tanti secoli; lo è di quella cieca deferenza 
superstiziosa all’antichità, per cui in medicina 
si giurò sulla parola del maestro, e si ritardò 
di secoli il progresso della scienza; lo è di 
tante inezie uscite dalle teste de’ suoi com- 
mentatori ; lo è di tante dispute di parole e 
d’interpretazioni, in cui si sono perduti gl’in- 
gegni de’ suoi seguaci (f). 


( 1 ) La necessaria brevità di un discorso fatto per essere pronunziato non mi ha per- 
messo di aggiugnere molf altre osservazioni sull' Opere d' Ippocrate in genera! e, e sugli 
Aforismi in particolare: de ’ quali, se avessi avuto campo di parlar più a lungo , avrei po- 
tuto dimostrare , che in ultima analisi questa raccolta tanto celebrata non contiene più va- 
lore intrinseco, e maggior numero d'utili fatti e saldi pr imipj per la medicina , di quel 
che ne conterrebbe per la meteorologia una raccolta di tutte le osservazioni, proverbii c 
pratiche de' nostri villici in punto di cambiamenti e fenomeni dell' amato sfera, e d' infuert- 
ze celesti! E certamente che anche in una collezione di questa natura si troverebbe qualche 
osservazione utile e qualche verità incontrastabile : fatta però al giorno d'oggi, sarebbe 



Voi, giovani studiosi, che vi consecrate ad 
una scienza che ancora non è da dirsi tale, 
benché l'arte ne sia stata esercitata lunghi 
setoli innanzi al dogmatismo orgoglioso e 
dall' empirismo cieco, imparate a conoscere 
nelle o ere di questo vecchio padre della me- 
dicina il modello, dietro cui si formarono 
sgraziatamente i vostri predecessori: impara- 
te a conoscerlo, e, se non a dispreizarlo, ché 
da ciò lo guarentisce la rozzezza de’ tempi in 
cui visse, almeno ad attribuirli nulla più del 
valor ch'esso merita, e soprattutto a non imi- 
tarlo. Portate anzi, chè a questi giorni final- 
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mente il potele, portate nello «Indio della 
medicina quella libera indagine filosofica, che 
vedete introdotta in tutte le scienze naturali; 
e nel percorrer che fate la carriera scientifica 
non dimenticate giammai, che, se l'imperìzia 
dell'osservare è un difetto inseparabile dallo 
spirito umano nella sua infanzia, la schiavitù 
del pensare è la malattia di lui più cornane 
nella sua virilità: per Puna nascono gli er- 
rori primi nelle scienze naturali, per l'altra 
gli errori quasi «Urei perfezionandosi si per- 
petuano, e diventano luogo e troppo apprez- 
zalo retaggio di quelle. , , 


ANNOTAZIONI 


A 


P. M. 


Il titolo che avete posto in fronte al vo- 
stro Discorso inaugurale — Dell ’ uso dei si- 
stemi nella Pratica Medicina — promette 
una disquisizione filosofica, fruito di maturo 
giudizio e d'estesa erudizione. È un peccato 
che la promessa annunziata nel titolo non 
sia poi stata mantenuta nell'Oliera, la quale 
si risolve in un magro indice delle opinioni 
mediche , compilato dietro la scorta di Le 
Clero e di Somieri, e sparso d 'alcune massi- 
me. che non sentono gran fatto nè maturi- 
tà di giudizio, nè estensione d’ erudizione. 
Quest'è almeno Pimporta re delle osservazio- 
ni che vi presento. È vero che ciò non ri- 
sponde alla fama che vi ha accompagnato al 
posto in cui vi trovate; ma anche la fama è 
talvolta un peso, cui certi omeri , messi a 
rii o va, si trovano incapaci di sostenere. 11 
ubblico giudicherà se questo sia o no il 
caso voslrq; io intanto procedo a metterlo 
a parte delle annotazioni mie, 

X 1 antica medicina era semplice nelle sue 
nozioni e ne" suoi mezzi . ( Discorso inau- 
gurale pag. 3. ) 


Poco o nulla possìara noi sapere di quel 
che fosse la medicina prima d’Ippocrate, o, 
se possiam saperne qualche cosa, gli è ap- 
punto da^Ji scritti d'Ippocrate stesso, racco- 
glitore di ciò che esisteva, più che invento- 
re. Ma e come trovate voi mai semplicità di 
nozioni negli scritti di costui ? Disordine, 
ripetizioni, contraddizioni, oscurità, ragio- 
namenti stortissimi, stile da oracolo, sono 
elleno qualità che s'addicano alla semplicità 
delle nozioni , alla quale si vuole di necessi- 
tà assoluta ordine, chiarezza e unità di priii- 
cipii? Semplicità di nozioni dell'antica me- 
dicina! Io avrei detto mancanza o imperfe- 
zione di nozioni, perchè tale non poteva a 
meno di nou essere il fruito deU'empirisino; 
e dall'empirismo sono nate le prime nozio- 
ni qualunque che gli uomini acquistarono in 
medicina. Trovate voi forse meritare il no- 
me di semplicità di nozioni i sogni dell'an- 
tica medicina intorno ai quattro umori, in- 
torno alle flussioni , intorno alle malattie 
che si voglion far procedere dalla bile? Op- 
pure son elleno, a parer vostro, nozioni 
semplici quell'ammasso indigesto di fatti ta- 


lungì dal divenire il vangelo della meteorologia^ come gli Aforismi d' Ippocmtc sono stali 
il vangelo della medicina ; perchè mancherebbe del venerabile pregio delf antichità , e per - 
còè, per quanto fosse oscuramente scritta , non uguaglierebbe mai l' oscurità ippocratica al 
Segno da meritarsi un gregge di commentatori. 
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tara yen, talora falsi; di precetti talora sa- 
ni, talora micidiali, il più sovente oscuri ed 
ambigui, che si trovano negli Aforismi? 

Non però solamente semplicità di nozioni , 
voi attribuite inolire all'antica medicina sem- 
plicità di mezzi- Io Atre! detto scarsezza di 
mezzi; imperocché scarsella non è semplici- 
tà. V'è poi anche qualche cosa di più. Con 
tutta la scarsella, o. come dite voi, con tut- 
ta la semplicità dei meni deH'antica medi- 
cina, ella era poi compostissima all'atto pra- 
tico: imperocché non è semplice nel medi- 
care chi mette in opera alla rinfusa tutti i 
pochi mezzi che ha in suo potere; semplice 
c quegli che adopera 4 nell’esercizio dell’ arte 
i soli mezzi consentanei ai principi della 
scienza ch'egli conosce. Prendiamo di nuovo 
per le mani il vostro Ippocrate. Vediamo un 
po’con quanta semplicità egli rari la plcuri- 
tide. Per lo spazio di sette giorni non vuol 
che si pensi a sedar la febbre; ma soltanto 
che si dia a bero moll’acqua e aceto, o altra 
simil bevanda per inumidire il corpo, e così 
facilitar lo sputo ( notate bene la bella no- 
zione semplice dello intimidirei ) Intanto pe- 
rò ronvien sedare il dolore per mezzo di me- 
dicamenti calefacienti (altra oozione sempli- 
ce! ) e inoltre somministrar per bocca tutto 
ciò che facilita lo sputo: nel quarto giorno 
poi si farà uso dei bagni: nel quinto e nel 
sesto ti faranno unzioni d’olio: nel settimo, 
se la febbre non si mitiga, i bagni di nuovo 
affin di promuovere il sudore; e nel quinto 
c nel sesto si adopreranno i più forti me- 
dicamenti atti a promuovere lo sputo; e ciò 
non ad altro fine, se non a quello di far* 
meglio passare al malato il settimo giorno. 
E tutto questo a'h» a fare nelle spazio ap- 
punto di quei sette giórni, ne’quali non vuol 
che si pensi a mitigar la febbre. Chi sa poi 
cosa s'avrebbe a fare se si dovesse pensar 
da senno a mitigarla I Che vi par egli di così 
bella semplicità di questi mezzi?» me pire 
che consuoni bene colla semplicità delle no- 
zioni. < 

Ma ascoltiamo Ippocrate che e.’ insegna a 
corare un'altra malattia, l'itterizia. Per tre 
o quattro giorni, dic’egli, nutrirete Pammn- 
lato, e lo umetterete non bagni, e con cibi 
e bevande incrostanti, e, quando sia bene 
umettato, purgatelo allora, essiccatelo, sot- 
traetegli subito le cose pingui , e tirategli 
fuor del corpo I" umidità undipte ad h ibi lo 
medicamento si fieri possit ; purgategli la 
testa, imbecillo purgatorio; dategli dei me- 
dicamenti che lo facciano urinare ere. ere. 
Che vi paé egli di questi semplici mezzi dcl- 
1' antica medicina per curar 1* itterizia? Se 
Ippocrate Inriiasse al mondo, e che voi fo- 
ste illeriro, oserei credere che, salva la tan- 
ta reverenza die gli portate, non vorreste 
già farvi inumidire e prosciugare per min 


di lui, ad effetto di guarire della vostra it- 
terizia con questi semplici messi dell* anti- 
ca medicina. 

Non posso passare sotto silenzio, fra tante 
altre, la cura d 'un’altra non so qual malat- 
tia ch’egli chiama « una flussione caduta 
n nella carne dalla parte posteriore presso 
» le vertebre, la quale abbia prodotto nn’ i- 
n dropisia ■*. Abbrunerete, die’ egli, la carne 
della cervice che sta in mezzo delle vene, in 
tre luoghi ( il numero tre era forse un’altra 
delle semplirì nozioni dell’antica medicina!): 
quando abbiale abbruciato , farete rinserra- 
re, sicché si producano cicatrici tenuissime: 
chiusa così la via , applicherete alle narici 
un medicamento, ut eo divertntur , poi di 
nuovo un altro imbecillitimi donec acerta - 
tur etc.: quindi farete riscaldare le parli an- 
teriori del capo, e raffreddare le |>osÌcriori; 
e cosi Ippocrate continua con altre molle 
prescrizioni, ch'io non ho la pazienza di ri- 
| follare. Che vi par egli di questa semplici- 
tà di nozioni e di mezzi, e soprattutto «lel- 
1 accurata e chiara descrizione della malat- 
tia? A me pare appunto di udire taluna di 
nelle donnicciuolc, clic si danno ad in ten- 
ere di far Je medichesse. 

Concluderò: le nozioni del l’antica medici- 
na non erano nozioni semplici ; erano per la 
maggior parie spropositi: i mezp dell'antica 
medicina non erano mezzi semplici ; erano 
roezzù'o pochi o molti, de’qtiali non si co- 
nosceva il valore; e che perciò erano diretti 
tumultuariamente da una pratica cieca, c so- 
vente da teorie stranissime e perniciose *. e 
voi onoraste l'ignoranza e l’imperfezione «Iel- 
la medicina del titolo più glorioso, al quale 
la medicina stessa possa mai aspirare o come 
arte o come scienza, quello della semplicità. 

Ippocrate ... il primo , per quanto si sa. 
ridusse l'arte ad una certa serie regolare di 
precetti , e ad una specie di sistema. ( 1 bici . 

r- 4- )' 

I)i{fatti egli si può . anzi si dee dire a di 
lui gloria ( d'Ippocrate ), che adoprò il pri- 
mo il pili preciso metodo descrittivo delle 
malattie , allontanando con severo criterio 
ogni superfluo ragionamento. e narrando con 
aureo laconismo i fatti osservati .siccome ap- 
pare nei libri primo e terzo degli Epidemi- 
ci , che certamente son di lui. (Ibid. pag 5-Gi) 

Ilidotta appena in qualche modo la medi- 
cina a sistema . cioè a quella ordinata dispo- 
si tionc d idee, per la quale posti alcuni pria - 
cipii le varie nozioni successive si legano 
fra di loro , si sostengono a vicenda e si co- 
mnnjcano un reciproco lume e cc. (Ibid. p. 6) 

Che Ippocrate abbia dati ile precetti in me- 
dicina, siano suoi , siano quelli che ha già 
trovati iu corso fin da que tempi, ella è cosi 
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indubitata. Anzi questi precetti egli li spac- 
cia iu tuono magistrale, positivo, senza mai 
muòver dubbio, o sparger mai diffidenza: ora- 
cula pandit , dice Bacone burlandosi di lui; 
e il dettar precetti, come Toracolo detta re- 
sponsi , e cosa che sola per sé dk grave indizio 
della insufficiènza del precettore. Ma lasciamo 
stare il merito intrinseco «Fogni singolo pre- 
cetto, come potete inai dire eh’ egli ridusse 
Far te ad una certa serie regolare di precet- 
ti? Diamo una bre'e occhiala alla regol arila 
degli Aforismi, che sono la quintessenza de' 
precetti d lppoi rate. Nel primo ci vuol dare 
ad intendere la difficoltà della mediciua e i 
doveri del medico; nel secondo salta non si 
sa come a parlare dell’utilità o del danno del- 
le dejczioui alvine o del vomito; e nel terzo 
del pericolo dell’eccesso di salute in que'ehe 
si esercitano. Vedete « he serie regolare! Tut- 
ti quelli che vengono in seguito, sino al di- 
ciannove includi va mente, eccettuato il sesto, 
parlano bensì del villo, relativamente agli 
ammalali, ora relativamente ai sani, ma sem- 
pre colle solile irregolarità, confusioni e ri- 
petizioni. Nel ventesimo entra a discorrere 
del non doversi muovere le materie giudicate 
(una delle bellissime nozioni semplicidel l’an- 
tica medicina!). Nel venlcsimoprimo dice che 
s’hanno a evacuare le materie pe’ luoghi conve- 
nienti (altra nozione semplicissima!): poi parla 
dell* evacuare o nou evacuare materie rotte o 
crude: poi insegna come V abbia a giudicare 
delle materie evacuate, e che si può far eva- 
cuare sino alio svenimento: poi dire che nei 
mali acuti «li raro anche in principio s’hauno 
a usare medicamenti: e finalmente insegna 
die se si è purgato quel che si dovea purga- 
le, giova e si sop[iorta facilmente ; se no si 
sopporta difficilmente. Questa è La prima Se- 
zione degli Aforismi; le altre sono forse ancor 
più disordinale della prima. E ad un ammas- 
so di cose non aventi quasi alcuna relazione 
fra di loro, sicché stanno tanto bene dove so- 
no, quanto sarebbero bene dovunque si voles- 
sero mettere , o sotto qualunque allr’ ordine 
rhe si volessero disporre, voi «late il nome «li 
serie regolare di precetti? O voi avete un'idea 
molto singolare del disporre precelti rego- 
larmente, o non avevate presente gli Afori- 
smi quando avvisaste di dare uua cosi beila 
lode ad Ippocrate. 

Che se al divino vecchio non si può attri- 
buire il meritò d’aver disposto in serie rego- 
lare i suoi precetti, molto meno si potrà at- 
tribuirgli quello d’ aver ridotto la Medicina 
a Sistema , qualunque potessVssere questo si- 
stema . Un .sistema è un' ordinata disposi - 
uìo-ie d'idee , per la '/uale posti alcuni prìn- 
cipi i le varie nozioni successive si legano fra 
di /oro, e si sostengono a vicenda , e si comu- 
nicano un reciproco lumet cosi voi dite, e «li- 
te bene, dicendo preis’ a poco quel che ha 
Rjsom Urtimi • 


»85 

detto Condtllac nelle prime cinque linee «lei 
suo Traiti dts Systimes. Ma , a voler pro- 
vare 1’ assunto, cioè a dire che Ippocrate ha 
ridotta la medicina a sistema, non basta già il 
riportare la definizione della parola sistema, 
bisogna altresì farne vedere Fapplirazioue ne- 
gli scritti stessi d' Ippocrate: bisogna direi 
quali siano que’ principi c h' egli debbe aver 
posti per base, e quali le varie nozióni suc- 
cessive, e come legate fra di loro c<*c. 

Forse però vi siete voi avvisato dell» ma- 
lagevolezza dell’impresa, e riero qual siete di 
prudenza non avete osato tentarla: oppure vi 
siete buonamente fidato all' autorità «li Le 
Cierc, che uella sua Storia della Mediciua al 
Capitolo decimoqtiarlo fa una enumerazione 
delle massime generili, sulle quali è fon-lata 
la pratica depporrete: le qu ilt-missime gene- 
rali voi avete forse tenute in ronfo d'altret- 
tanti principi , baie «lei sistema di medicina 
di cui, fate onore al nostro vecchio . Arre- 
stiamoci alcun poco su queste massime. Le 
Cierc ne annovera undici: nn sistema basato 
sopra undici massime o principi generali è 
una cosa più atta ad eccitar il riso, rhe a me- 
ritarsi attenzione. Ma v'è di peggio; ed è, che, 
con qoelto stesso diritto, con cui Le Cierc le 
ridure a undici, con quello stesso altri po- 
trebbe ridurle a qualunque numero maggio- 
re, o, per dire* più precisamente, potrebbe 
creare tanti principi quanti sono presso che 
tutti i .fatti, i precetti, i soghi, gli spropositi 
e gli enirnmi che costituiscono il caos delle 
Opere ippocratiche. Imperocché non si può 
addurre distinzione di sorta tra quelli anno- 
verali da Le Clero, e tanti altri che si po- 
trebbero annoverare. Sé fra le massime ge- 
nerali egli ripoue l'Aforisino sesto «Iella Se- 
zione prima, perchè non si può egli riporre 
l’ottavo, perchè non il «Jecimosesio , perchè 
non il ventesimo, e così andate discorrerlo 
di tutti quelli che contengono pretese mas- 
sime generali di pratica, o per dir meglio 
sentenze ambigue indefinite? Ora , sarebbe 
questa per certo una nuovissima foggia di si- 
stema, un sistema tutto costrutto di prìnri- 
pj! Ma v’è un principio universale, stabilito 
«la Ippocrate, principio «hi cui dipendono tut- 
ti gli altri, mi direte voi con Le Cierc e con 
Sydenham; ed è che In natura guarisce da 
per si stessa le malattie. Con -buona pace «li 
Sydenliam, «li cui apprezzo quanto mai si può 
Fuculezza del l'osservare e il candore del ri- 
ferire, nè Ippocrate, in mezzo alla sua ambi- 
guità e alle sue contraddizioni, si è mai in- 
tero di piantare questo principio per base 
«Iella sua dottrina, egli che forse non sapeva 
cosa, fosse un principio, base d'una «lol trina; 
nè le di lui massime teoriche, nè la di lui 
cowlolla pratica si unificano punto a costi- 
tuire un così latto principio. Del resto j>oi 
sarebbe il colmo del l'assurdità e «lei ridicolo 
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l<» stabilire per massima fonda men tale dell'ar te 
curatrice., essere la natura da per sé sola che 
cura le mala II ie. Che bisogno v e allora d'utz* 
arte curatrice, la quale non dimanda per ar- 
tista che un ozioso spettatore? Lo stesso Sy- 
denham però non era ozioso spettatore al 
letto dell’ ammalato: egli era tatt'altro; e U 
storia delle Epidemie dj esso lasciataci non è 
sicuramente paragonabile all* ariJa storie di 
quelle d'Ippocrate. Questo Tuoi dire che in 
medicina, come in ogni altra cosa, non biso- 
gna proferir giudizio dietro le belle parole, e 
i pomposi discorsi', eie sentenze volgarmente 
ripetute;,* ma soltanto dietro la nuda storia 
dei fatti, i quali convien prendersi la pena di 
conoscere e analizzare. Tanto 'è dunque lungi 
che Ippocrate abbia ridotta l'arte nè a sisle- 
ma tii a specie di sistema , come voi dite, 
quanto sarebbe lungi dall'aver innalzata una 
fabbrica, e posatene anco le sole fondamenta, 
chi non a tesse fallo che ammassare alla rin- 
fusa, tra i buoni e cattivi ed aneli i , pochi 
materiali per fabbricare ed è molto conce- 
dere che I p| morale abbia fallo altrettanto. 

Poche parole aucora sul valor d* Ippocrate 
nel narrar con aureo laconismo i fatti osser- 
vati. Scorriamo quc'suoi tanto commendati 
Epidemici, che certamente , dite voi, sono di 
lui. fc verissimo che Ippocrate osservava , 
senza di clic non avrebb' egli raccontalo quel 
che ra conia: ma come osservava jk>ì ? dacché 
ci ha di molle maniere d'osservare : il come 
ve lo dice Bacone .* Oculis non nntant bus et 
acquirentibus , sed stupidis et resolutis. Che 
se mai, per disputare d‘aulori(k, voleste a 
Barone oppor Bacone stesso, <lo\e. parlando 
pur d Ippocrate, lo chiama prudenti a quadam 
Jocttis ; in experientia et observatione mul- 
tus , lascierò che vi prendiate qual tasto più 
v'aggrada, cbè nel pressilo mio non ho già 
d'uopo andar munito d'autorità. Solamente vi 
dimanderò se crediate davvero diffidi cosa 
l'osservare malattie, e farne le storie partico- 
lari com'ha fatto Ippocrate? Io per me son 
d'avviso, che un attento infermiere ci può 
fornire giornalmente di somiglianti ammalati 
tutto il materiale necessario a compilare una 
storia ippocratica. Egli ci saprà dire qtiaud'è 
venuta la febbre, ci saprà render conio della 
qualità e quantità di urina e d'escrementi, ci 
avvertirà delle convulsioni, della tosse, del 
sudore, di qualunque sensazione di cui si la- 
gni I amiiHihito. se abbia avuto sete, se la bu- 
gna sia scera o umida, se abbia deliralo, se 
sia soporoso, se sia (sordo, e così andate di- 
scorrendo d'ali ri sintomi e segni facilissiina- 
uiente osservabili da chi abbia acquistata ap- 
pena una discreta pratica di veder ammalati . 
E Ippocrate che ci race onta egli di più di co- 
siffatti sintomi e segui? Anzi cosa ci può egli 
raccontar di più, quaudo tace persino il me- 
todo curativo ? Ed è questo /'aureo lacùni- 


jmo, per cui gli attribuite si gran merito? V. 
questo è quel preciso metodo descrittivo del- 
le malattie, che si vuol proporre come model- 
lo a chi coltiva 1» medicina ai giorni nostri? 
Debbo io dirvi quali sono le storie delle ma- 
lattie, dove si vuol trovare il severo criterio 
dello storico? Sono quelle nelle quali il me- 
dico. rendendo conto del suo operato, fa sen- 
tire a) lettore gli effetti qualunque del melo* 
do di cui ha Catt'uso; i quali effetti danno ra- 
gione della convenienza o della disconvenien- 
za del metodo stesso; queste sono testorie del 
medico; quelle d' Ippocrate sono le storie 
dell' infermiere. 

I filosofi , che prima negletta non V aveva- 
no anche informe ( la Medicina ), se ne impa- 
dronirono , giacché essi si sono sempre pic- 
cati di abbracciare tutta la scienza della na- 
tura. E poiché essi erano in que * tempi, sic- 
come lo sono sempre stati dappoi , divisi in 
varie sette , perciò la nostra misera profes- 
sione caricata d una dannosa moltiplicità di 
ipotesi , di raziocinii , di teorie , di ogni sorta 
di splendide superfluità , abbandonando , an- 
zi anche qualche volta dispreizando la di- 
ritta via dell' osservazione .vestì tante forme , 
prese tante modificazioni , parlò tanti lin- 
guaggi, quante furono le molte sette filosòfi- 
che diverse sempre fra di loro , spesso con- 
traddittorie e nemiche , ed in ciò solo uni- 
formi , perché tutte egualmente superbe nella 
mediocrità. ( Discorso inaug. pag. 6, 7. ) 

È questo un quadro assai veritiero della 
servilità della medicina dai primi tempi fino 
ai nostri. Uno non dissimile, esprimente ap- 
punto questa servilità, io ne delincai son 
pressoché tre anni, nella Prolusione da me 
ietta, e pubblicata fin da Mora, assumendo la 
Cattedra di Patologia. E siccome alla vista 
del vostro m'è parso che non abbiale sdegna- 
to di gettare uno sguardo sul mio, e che ne 
abbiate anzi serbata qualche memoria, così 
reputo non disdicevole al mio assunto di qui 
contrapporlo. 

r> Ed ecco la medicina, tuttavia priva di 
•n ba.se e di principi fondamentali suoi propr}, 
n coriere incessantemente a prenderli in pre- 
ti stito da ogni altra scienza, anzi persino 
» delle tante chimere, che primeggiavano a 
ti vicenda, e che formavano il gusto dominan- 
ti lede' tempi. Pedissequa di tutte le sette, 
ii difforrnalrice di tutte le scienze per con- 
ti vertirle a proprio oso, non la vedete inai 
ts sorgere da per sè stessa, e liberarsi da quo- 
te sta umiliante condii ione precaria, indizio 
ti certissimo di sua nullità ; non la vedete 
t* mai, a giudizio degli uomini grandi lutti i 
ti secoli, acquistarsi un hiogo onorevole nel 
tt numero delle scienze. L'arte conghiettura- 
iì le, che tale era pure ai tempi di Celso, è ri- 
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* musi» arte conghìetturale pel corso di tan- 
« le el;«, in mezzo a tanti suoi cangiaiuanti , 

* dopo tanti nomini che l’ hanno coltivata, 
r, dopo tanti volumi che hanno avuta sì gran 
« parte nell'accrescere la vasta mole delle bi- 
n blioleche delle Nazioni colte. Esaminatela 
ri attentamente, e quale s’ insegna anche al dì 
r> d'oggi, principalmente in quelle scuole e in 
m que' libri, dove l’errore riceve il più tardo 

* omaggio dei molli creduli, osservale che 
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yy lascia ancora trasparire i lineamenti di tul- 
« te le forme che ha vestite successivamente, 
■n le tracce di tutte le opinioni, delle quali ha 
v) voluto farsi bella a seconda dei tempii dei- 
ale circostanze .* i numeri di Pi t lagoni, le 
n sottigliezze e le qtnliià occulte del Pcripn- 
t> to, le pazzie dellMslrolngia.le fermeulazio- 
v» ni della Chimica, le leggi dell' Idrodinamica, 
» persino i sogni della Metafisica. ( Prolu - 
« sione eec. y pag. 19 e tegg. ) » 


SUL METODO 
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( Annali di Scien%e e Lettere Voi. IV, pag. SGg. ) 


Divisare il più sano metodo ed il più age- 
vole allo insegnamento della Medicina fu as- 
sai volte oggetto dell’ occupazione d’illustri 
medici e della sollecitudine di Governi illu- 
minali e benefìci. Ma le fatiche degli uni e i 
desideri degli altri produssero poco più che 
qualche parziale inadegualo cambiamento del 
modo da lunghi anni introdotto nella Scuole, 
vigente ancora e universale a’ giorni nostri, 
benché nelle sue parti principiali imperfetto e 
nel suo totale non bene ordinato. Nè potrà 
questa sembrare esagerata sentenza a quegli 
che porrà mente come l'intraprendere a per- 


fezionare l'ordine dell' Insegnamento di una 
scienza richieda primamente e necessaria- 
mente che sia perfezionata, o per lo meno po- 
sta sul sicuro avviamento alla perfezione la 
scienza stessa. Che se in luogo di scienza, o 
vorrem dire di un corpo di cognizioni costi- 
tuito da bastevole copia di fatti chiari, certi e 
convergenti ad alcuni fermi principi generali, 
non abbiavi che un farraginoso apparalo; se 
questo apparato sia alla perfine risolvibile, 
per la maggior parla, in altrettanti fatti, di 
cui altri sian male osservati, incerti, altri 
oscuri od illusorj, altri falsi a dirittura *, se i 
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pochi, che pur Ve n'abbia frammisti ili veri, 
siamo ira loro mal rispondenti, non ridotti, 

e. tali quali Irovansi, non riducibili ad un 
principio; se questi pochi, abbenchè veri, 
siano poi siati trascinati in piò guise a servi- 
re di sconcia base a sistemi erronei, quale* ad 
un eosì fatto caos potrà egli accomodarsi arti- 
ficiato metodo il* insegnamento, che invece di 
ordinare non confonda, e invece di espellere 
non rassodi i dati erronei o le mal dedotte 
conseguente? 

Ciò die in sì imperfetto stalo di un ramo 
di cognizioni, e tale senza dubbio vuoisi dir 
quello della Medicina sino a' giorni nostri, 
rimarrebbe a farsi di meglio assumendone 
l’ insegnamento, sarebbe d'investigare con 
sana critica e cernire francamente il poco che 
▼'ha ili reale dal mollo che v’im di chimerico 
nella stoiia de’ folli; esporre quella storia 
qual essa è con chiarezza e fedeltà, insinuan- 
do nell'animo di chi la studia l'utile persua- 
sione dello scarso frullo che potrà cogliere 
dalle fatiche di tanti nomini. sparse nella suc- 
cessione di più di venti secoli; additare le 
molte e yaste lacune .che pur rimangono a 
riempirsi nella il. le col ti ssi ma serie dei fatti 
conosciuti; dimostrare )' impossibilità d'in- 
nalzare giammai con sì povero materiale una 

f. . bliiica scienti fica regolare, posante su pro- 
pria e solida base, ed esser forza lo starsi alla 
cognizione saltuaria dei fatti come sono; sge- 
lare finalmente i molteplici eri ori. per cui 
volsero a pessimo uso la logica influii iva i 
costruttori più celebri de'sislemi scientifici di 
Medicina • la precot ta de' quali disonorò la 
scienza prima ancora che fosse sorta, ed op- 
pose arivi gli ostacoli più duri al di lei sorge- 
re. Ma «osi umile maniera d'insegnamento, 
che stringe la materia insegnabile in sì angu- 
sti confini, che la s|>ogiia di tult^ la pompa 
del dogmatismo, che esclude ogni imbuente 
artifizio di metodo, poro importando per qual 
verso s' incominci e per quale si proceda nel- 
lo esporre picciola mole di fatti disuniti, e 
andar notando gran < opia d'errori mescolativi 
e di vóli restanti, non era per confarsi all «r- 
rogante Filosofia delle Scuole, non mai usa 
d abbassai si ad ignorare: F ilosofia che per 
tinto Volger d'anni, e più lardi assai di quel- 
lo che parrebbe a lesse dovuto, fu la direttri- 
ce sovrana dei passi di ogni scienza e dei me- 
todi d* insegnameli lo privati e pubblici. 

Quando la medicina si elei ò come scienza 
allo splendore delia cattedra nelle Universi- 
tà, queste esistevano già da alcuni secoli crea- 
te dal genio (tossente di Girlo Magno, ma non 
d'altro capaci ancora che di assordare, con 
calde dispute e clamorose quanto vote, l'Eu- 
ropa attouila nella barbarie e nella ignoran- 
za. Poco dopo la comparsa della Medicina 
sulle catletlie pubbliche, la scoperta fatta 
delle Pandette di Giustiniano, ed altre circo- 


stanze per cui e queste e le Istituzioni e il 
Codice e le Novelle furon tratte dall'obblio 
dei secoli precedenti, vi aveano introdotto 
eztaiHiio il Diritto Romano ; cbè del resto il 
monaco Alenino e i di lui compagni, nella 
primitiva istituzione delle Università, non 
altro insegnamento vi ammisero, se non quel- 
lo della Grammatica e «Iella Rei lorica, le quali 
avessero a servire come d'introduzione alia 
Filosofia, che apriva poi essa l'adito alla 
Si ienza Divina, primario scopo della pubblica 
istruzione di que'tempi; il saper de'quali 
tutto emanando da'chioslri e dal clero, non è 
maraviglia che dovesse tornare principalmen- 
te a profitto e de'chioslri e del clero. Nell’un- 
decimo secolo l'Università di Parigi, che per 
l'antichità a cui ben poteva pretendere, pei 
comodi e per le delizie della capitale del Rc- 
gno ove risiedeva, e soprattutto per la fama 
di sommi maestri c per l'affollato concorso di 
scolari da ogni paese, era quasi centro della 
pubblica istruzione d'Europa, non offeriva al- 
tra miglior pompa di dottrina, se non quella 
delle ridicule dispute tra i Realisti e i Nomi- 
nalisti ; le due grandi e opposte sette, in cui 
erano allora divisi i dotti. I Chumpcaux. gli 
Anseimi, gli Abelardi, oracoli del sapere filo- 
sofico e teologico di que'tempi, lutto impar- 
avano l'acume del loro ingegno nel disputare 
inalili ai plaudenti discepoli, se due uomini, 
a c.igioa d'esempio, che pure sono la stessa 
rosa perché son uomini, ma che uon sono la 
stessa pei che l'uno dall'altro diversi, avessero 
questa diversità loro in realità o in acciden- 
ti ! Nessuna memori;* abbiamo e nessun argo- 
mento ci farebbe supporre che alcuna sorta 
di pubblica istruzione mollica sì fosse intro- 
dotta uè in questa ne in altra delle Università 
più o meno adulte e famose allora esistenti. 
Solamente in quello stesso secolo, e nella no- 
stra Italia, spuntò il pruno albore deli* inse- 
gnamento della Medicina, fatto di pubblico 
diritto, nella Scuola di Salerno, Scuola appo- 
sitamente destinata a quest'uopo dalla muni- 
ficenza di un Principe, di cui serbiamo perciò 
ne' fasti nostri cara ed onorata memoria, Ro- 
berto Dura di Puglia, e sollecitala dalle insi- 
nuazioni di un Africano allevato nelle scuole 
degli Arabi, conosciuto col- nome di Costanti- 
no,*- di cui ri rimangono alcuni scritti che lo 
mantennero hi riputazione fin anche nel se- 
colo deci mosci limo. Ma quale istruzione potè 
ella esser inai quella prima? Noi lo vrggiamo 
agevolmente nelle opere del primo istitutore, 
ed in quella, che, st rilla in versi leonini e ri- 
piena principalmente di precetti dietetici, la 
Scuola stessa compose nel principio del duo- 
decimo secolo, e le premure d'Arnaldo di Vil- 
lanova, da coi due secoli dopo fu «lata in luce, 
tramandarono sino a noi; sia che fosse real- 
mente un frutto del comune lavoro dei pro- 
fessori, ossia, coni’ è più probabile, che fosse 
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«Invaia soltanto ad uno di essi, Giovanni da 
Milano, che al Re d'Inghilterra la intitolò in 
nome di tutta la Scuola : 

Anglorum Regi scribit Schola tota Salerai. 

Vorrem dunque dire non altra essere stala 
l 1 istruzione medica di mie'prìmi tempi se non 
qual era voluta dall'indole de' tempi stessi; e 
quindi non solamente quanto al metodo e quan- 
to alle cose imperfetta per ciò che si ignorava, 
ma erronea | er ciò che la Filosofia dominan- 
te guastava il pochissimo che pur si poteva 
sapere, e faceva sì che si studiasse c s’inse- 
gnasse in modo da nulla aggiungere di positivo 
al cumulo dei fatti ealla chiarezza delle nozioni. 

Benché dunque piu tardo d 'alcuni secoli 
dall'aprimento delle Università, che fu nel 
colmo della barbarie, 1* insegnamento pubbli- 
co della Medicina incominciò pur esso con 
poco lieti auspicj, e fu mestieri che fino da! 
.suo primo sorgere piegasse al dominio del 
perverso genio scientifico allora vigente. E 
come tutto l' insegnare in Filosofìa, Teologia 
e Diritto Civile consisteva nello esporre i li- 
bri che pur si avevano, e commentarli sottil- 
mente al lume della logica Aristotelica ; così 
il professare in que’ secoli la Medicina della 
cattedra non Ri che l'intraprendere a spie- 
gare con tal metodo alcuni degli Antichi scrii, 
tori medici i più rinomati, se non » più de- 
gni. Ed ecco i Greci, i cui libri tornavano a 
riveder la luce, e gli Arabi, presso cui, alcu- 
ni secoli prima, cessata la ferocia delle con- 
quiste ed ammansati gli animi, si erano in- 
enliliti i costumi, si era introdotto l'amor 
elio studio, ed erano fioriti atcuui chiari in- 
gegni nella medic'arte, ottenere promiscua- 
mente l'onore di fornire al gregge deVaite- 
dratici commentatori gli autorevoli lesti, su 
coi consumare le loro veglie, e d'onde tmr 
pascolo a' loro allievi. Le Stuoie Mediche ri- 
snonarono d’ Ippoorate, di Galeuo, di Khazes, 
d 'Avicenna, e d'altri meno cospicui nomi ; ma 
di Galeno e d'A vicenni in cima a tutti, come 
quelli che in sottigliezze mirabilmente acco- 
moda vansi al tenore delle scolastiche depu- 
tazioni. Quindi il libro di Galeno intitolalo 
Ars Parva , che il barbaro linguaggio dei 
tempi cognominò YArticella, e singolarmente 
alcuni fra i così detti Fen del Canone di Avi- 
cenna, quello fra gli Arabi che nelle Scuole 
tenne sì lungo tempo il principato, furono le 
norme universalmente prefìsse all’ insegna- 
mento della Medicina. 

Intanto lo stuJio degli scrittori Greci, i 
quali fornivano preziosi modelli in ogni ge- 
nere di letteratura, crescendo viemmaggior- 
mente in riputazione e diventando piti fami- 
liare, i Greci ottennero ben tosto la preferen- 
za ili tutto cièche costituiva la somma dell'u- 
mano sapere, e furono riputati i maestri per 
eccellenza, come d'ogni altra cosa, della Me- 
dicina. Allora Galeno diventò l'oracolo quasi 


esclusivo delle Scuole Mediche; e studiar Ga- 
leno e commentarlo e oppor Galeno a Ga- 
leno stesso, per atterrare l’av terrario colle 
stessermi della di lui autorità, furono le im- 
prese scientifiche dei medici dotti e gli sforzi 
sommi delia pubblica istruzione medica K 
quindi, coll'andat degli anni e coll'.iggrandir- 
si della riputazione dei Greci, i medici Arabi, 
che quasi nessuno leggeva nella lingua loro, e 
che, tradotti in batterò latino e non v’ha 
dubbio sfigurati, diventavano, col perfezio- 
narsi del gosto nella letteratura, quasi ribut- 
tanti a leggersi, finirono col cadere nell'ulti- 
mo disprezzo. Gli Arabi stessi però avevano 
diligentemente studiati i Greci e tradottili 
nella lingua propria, ed Avicenna aveva me- 
ritato persino l'accusa di non aver quasi fall’ 
altro che copiar Galeno. Dalla prima istitu- 
zione adunque delle Cattedre mediche, sia 
essa avvenuta neU'undecimo, od Miche prima 
dell'underimo secolo, scendendo fino al deci- 
mo sesto |»er lo meno, in cui le teorie Galeni- 
che erano tuttavia nell'apice della loro fortu- 
na, qualunque sia stalo l'oracolo ne’ vari tem- 
pi e dai vari professori prescelto nelle Scuole, 
il metodo d'istruzione fu sempre sostanzial- 
mente il medesimo, e d'uopo è che avesse i 
medesimi effetti: vale a dire non altro essersi 
fattogiaiuiuai fuorc hé interpretare, dii ucid rr, 
commentare antichi lesti in fondo assai poco 
dissimili gii uni dagli altri, e per tal maniera 
aggiugnere errori ad erroii e addensar tenebre 
sopra tenebre. Nel qual traviamento deplo- 
rabile della scienza e dell* insegnamento due 
cose offronsi degne singolarmente di refles- 
sione e di meraviglia : l'una si è la stupida 
servilità a cui si era condotto lo spirilo u ma- 
rno, sicché non osava tracciarsi altra via, ma, 
cieco veneratore, calcara quella de' suoi mae- 
stri; non farsi tesoro, neppure nelle cose di 
semplice fatto e di materiale osservazione, 
d'altre idee se non di quelle registrate né' lo- 
ro libii, aggirandovi perpetuamente quasi 
in proprio vortice, senza nemmeno provarsi 
ad uscirne. L'altra si è, per opposto estremo, 
l 1 imperturbabile persuasione, colla quale sla- 
Tasi sectiro di saper mollo, o poco racn che 
tutlo:ond’è che un professore con nicnt'altio 
che con qualche periodo cavalo dai libri «lei 
suoi oracoli, e, mercè le glose proprie, o quel- 
le d'altri glosatori, tirato ad ogni pretesa s - 
gnificazione, scioglieva arditamente qual si 
tosse delle più intricate questioni, che, secoli 
dopo, I «irono scoglio alla posterità più istrutta 
e più modesta ; decideva del fatto, innanzi, o, 
a meglio dire, escluse la osservazione e la 
sperienza ; nè trovando giammai da muover 
lagnanza sulla imperfezione della scienza, im- 
pediva, se non chiudeva affatto, l’adito a ri- 
forme ed a migliora menti» 

Non doveva però durare eterna la dittatura 
di Galeno. Questo Greco, a cui altronde uno 
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può negarsi e saper Tasto a acume mollo 
il' ingegno e aulire e laboriosità, doti che, 
poca o molla influenzi abbiano sul progresso 
reale delle cognizioni, acquistano pur sempre 
un diritto alla lama e alla posterità aveva Ira 
le altre cose collirato, e più d'ogni allro fra 
gli antichi, l'Anatoniu. L'Anatomia di lui 
aveva servito agli Arabi, i quali, non colli- 
mandola, non n’ebbero punto di propria; ed 
aveva poscia servito a tutte le Scuole d’ Euro- 
pa nel decimo quinto e decimo sesto secolo; 
giacché scrupolosi copiatori di Galeno e nul- 
ì’altro possono riputarsi e Mondino e Bene- 
detti, che in tal epoca si leggevano per testo 
nelle Università d’ Italia, fin d’allora rinoma- 
te per gli studi dell'Anatomia. Or dall’Anato- 
mia appunto ebbe a ricevere la prima scossa 
quella venerata infallibilità del Pergameno. 
Ve salio osò studiare da senno la struttura del 
corpo umano sul cadavere; osò anche, e fu 
glande osare in quella elà servile, osò il frut- 
to degli studj suoi paragonare agli scritti di 
Galeno, e rivelarne gli errori ed i mancamen- 
ti gravi c molti: 

Felsinei antica del Saper maestra , 
se non produsse, onoiò e sostenne questo co- 
raggioso Fiammingo, e, mentre i clamori de- 
gl'irritati Galenisti si alzavano dovunque a 
perseguitarlo ed opprimerlo, ciechi alla chia- 
ra dimostrazione dei fatti, il collocò sulla Cat- 
tedra Anatomica di Bologna, già da quc'lempi 
salutala madre degli studj. L'Anatomia inco- 
minciò allora ad essere una parte essenziale 
dell'insegnamento pubblico della Medicina, e 
fu coltivata coll’ardore ispirato dalla scoperta 
di un campo che presenta nuova e copiosa 
messe alla curiosità scientifica e alla gloria, 
due grandi moventi degli animi nobili; e que- 
sta cultura dell'Anatomia ebbe principalmen- 
te due felici conseguenze: l'ima d' incomincia- 
re a dimostrare nelle Scuole che Galeno si era 
ingannato, e bene spesso grossamente, nelle 
rose di puro fatto anatomico, ed avvertir cosi 
che poteva pur essersi ingannato in altre; con 
che s’ incomincia vano a snorrre dai ceppi le 
menti fatte schiave dal lungo dominio dcl- 
l'ant orilù galenica non mai contrastata, e vol- 
ge! le a migliore studio nel sentiero delta li- 
bera osservazione ed esperienza propria ; e 
questa io avviso che fosse per quel secolo le 
conseguenza di gran lunga la più felice, por- 
tata dalla restaurazione dell' Anatomia. L'altra 
d'introdurre nella scienza medica un impor- 
tante ramo di cognizioni, un cumulo di fatti, 
che testo o tardi sarebbero stati fecondi di 
utili induzioni all'avanzaroenlo di essa. 

L'epoca, che vide sorgere a miglior desti- 
no lo studio dell'Anatomia , fu quella stessa 
che vide crescere e divenir importante anche 
lo studio della Fisiologia; di quella parie cioè 
della scienza medica, a cui si riscrliò lo sve- 
lare, al lume principalmente della struttura 


delle parti, la teoria delle funzioni, sane, e<l 
aprir l'adito alla teoria generale dei fenomeni 
del corpo vivente; e nella quale per lo innan- 
zi altro lavoro non si era fatto . tranne quel- 
lo di copiare e commentare i libri di Galeno 
De usu partiu m. Crebbero da Vesalio in poi 
nel secolo decimo sesto e decimo settimo, col 
raffinimi dell'Anatomia, i confini e l' impor- 
tanza della Fisiologia; ma, a giudizio di Boer- 
hnave, non potrebbe ammettersi aver esistito 
Fisiologia, degna almeno di questo nome, e 
costituente , come si volle dappoi , la base 
della medica teoria, innanzi al 1628, quando 
Harvey svelò all'Europa la circolazione del 
sangue: scoperta maravigliosa in vero , e che 
fu l'opera di un genio osservatore, ed il frut- 
to di ben condotte indagini sperimentali- Ma 
fu poi essa altrettanto feconda di utili appli- 
cazioni ? La Fisiologia, arricchita di questo 
fatto cosi strepitoso, reputato quasi fonda- 
menlale, si alzò essa veramente sino a render 
ragione d'Jona serie copiosa d'altri fenomeni 
subordinati, e meritar cosi il nome di teoria? 
Potrà egli mai dirsi che contribuisse o inco- 
minciasse appena a trar dalle tenebre l'opera- 
zione itegli agenti sul corpo organico viven- 
te;, ciò che avrebbe pur dovuto costituire il 
primo passo al perfezionamento , 9, diclini 
più giusto, alla creazione della scienza: E sic- 
come finalmente non altra più r.tgionevol mi- 
sura puote aversi del pregio reale delle sco- 
perte e delle teorie mediche, se non quella 
del quanto contribuiscono all’ incremento e 
alla perfezione dei metodi curativi; qual utile, 
si dimanda, ridondò egli mai alla Medicina 
pratica dai tanto vantati radunamenti delle 
teorie fisiologiche , e da quelli specialmente 
che si fecero dipendere dalla scoperta della 
circolazione? Poco ci vuole a determinarlo; 
basta rammentare appena alcune epoche de!- 
lé più distinte. La pratica greca, tanto quella 
ebe dicesi genuina d'Inporrate, quanto quella 
d'altri Greci dopo di lui, Ira le quali non si 
riscontrano poi molle e sostanziali differenze, 
sta tutta su d'un-i scarsissima e vacillante sup- 
pellettile di fatti accozzati a poco a poco per 
casi fortuiti e per rozzissimi tentativi , serb iti 
dalla tradizione volgare, consacrali anche dal- 
la superstizione, non mai il prodotto di teo- 
rie e di prinripj, che nè ?’ erano, nè vi pote- 
va!! essere. Il maggior merito di questa pra- 
tica, nella comune opinione, si fu l’essere più 
che altro «spettatrice. Se però si rifletta clic 
fu aspettatrice, cioè a dire iuoperosa neces- 
sariamente, perchè mancò di mezzi, si con- 
sentirà, che, siccome non si potrebbe ascri- 
verle a colpa, cosi neppure vuoisi attribuirle 
a merito la necessità (lei tempi. La pratica 
degli Arabi e degli Europei ne' secoli domi- 
nati dagli Arabi fu nella massima parte mo- 
dellata su quella de’ Greci, se non che non 
può negarsi essere stata più ricca di meni e 



più operosa. Gli Arabi, e singolarmente il mi- 
glior pratico tra essi, Rhazes furono sensati 
e coraggiosi nello adoperare il salasso ; trat- 
tarono egregiamente gli esantemi e soprat- 
tutto il terribile vajuolo; abbondarono nel così 
detto metodo rinfrescante, cièche non potè a 
meno di renderli pratici felici*, e non manca- 
rono di alcuni preparati chimici e di efficaci 
rimedj ignoti alla materia medica di Galeno. 
Kglino però seppero di teoria, se cosi piaccia 
di chiamare quel loro sapere qnalnnqne, po- 
co più de'Greci e di Galeno in particolare,* e 
le loro scuole ed i loro metodi curativi fiori- 
rono secoli prima della rinnovazione fisiolo- 
gica della Medicina. Ma. se no certo dai pro- 
gressi della teoria, doude mai ebbero eglino 
que’loro pregevoli miglioramenti dei metodi 
curativi? pregevoli veramente, sebbene rima- 
sì d'allora in poi suppellettile empirica del- 
l'arte. Forse dai frammenti di quel sapere, 
che sembra essere stato un tempo ad alta 
perfezione nelP Oriente, ed aver naufragalo 
poscia da secoli remotissimi per ignote vicis- 
situdini? i quali frammenti, e quasi rare ve- 
stigi di ciò che fu, rimasero ai posteri ap- 
punto in certe pratiche delle Arti, della Me- 
dicina, dell' Astronomia. Veggiamo ora quel 
che offra di più cospicuo nelle innovazioni 
sue la pratica europea dallo spegnersi dei 
tempi harhari in poi: il mercurio nella sifìli- 
de; l'introduzione di preparali chimici c spe- 
cialmente degli antimoniali; la china. Ma il 
mercurio come rimedio era ben noto agli Ara- 
bi per lo meno, e non fu applicato dagli Eu- 
ropei alla nuova malattia, se non per analo- 
gia di affezioni cutanee; analogia si lieve, che 
può dirsi appena giustificata dall' evento e 
dalla ignoranza del saper che farsi di meglio 
in cosi nuovo morbo e «usi devastatore. E se 
il traltardento della sifilide ebbe da li a poco 
ualche utile aggiunta di sussidj nella intro- 
uzione dei cosi detti legni sudoriferi , noi 
vergiamo un medico Europeo, Gonsalvo O- 
viedo, essersi portato in America per appren- 
dere dai naturali del paese il rimedio loro, il 
guajaco . Le preparazioni chimiche vennero 
in uso Irai medici, e crebbero in riputazio- 
ne, dono soltanto dell’ Alchimia ; mentre i 
principi degli Alchimisti erano cosi poro de- 
gni e della scienza e della umana ragione, 
quanto lo erano i due oggetti loro precipui e 
costanti, fabbricar dell'oro e trovare una pa- 
nacea universale. W.Currus triump/ialis An- 
timo mi di Basilio Valentino , precessore d» 
Paracelso, è il libro a cui la Medicina dee 
principalmente i preziosi ritnedj antimoniali; 
rimedi, de'quali dopo que’ rozzissimi tempi, 
e quando la Medicina s' arricchiva di sco- 
perte fisiologiche , c cresceva allo splendo- 
re scientifico, quasi si direbbe che i medici 
disili parassero l'uso, a vedere con che timida 
circospezione e eoa che parca mano gli ado- 
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pemssero. Se poi ci è un rimedio venuto so- 
pra ogni altro in sommo pregio; rimedio di 
cu», benché dì recente data, neppure ci sono 
ben noli gli elementi primi d'onde sali poscia 
a tanta celebrità, s\ lungi è che vi avesse al- 
cuna parte la scienza; rimedio di cui è pur 
forza dire, che , s\ nel bene come nel male 
che può aver fallo, non da altre mani fu mai 
distribuito se non da quelle deli’ecnpirismo, 
sì è la corlercia peruviana. 

Or ecco a quanto poco riduransi i fasti più 
luminosi della Medicina pratica; ecco gli scar- 
si e stentati progressi che ha fatto da» secoli 
dei Greci sino ai nostri;ed ecco quali ne siano 
stali i moventi. Nè vorrà far misi rimprovero 
perchè io non metta in conto di calcolabili 
avanzamenti molti altri c metodi e rimedj che 
tratto tratto s'incontrano nello scorrere le vi- 
cende dell'arte: imperocché me ne dispensano 
abbastanza o la parvità o la riconosciuta in- 
sussistenza e l' effimera celebrità di tali inno- 
vazioni,* ond'è poi venuto che i più assennati 
pratici, ne' tempi stessi a noi più vicini, fini- 
rono col non curarle o abbandonarle e farsi 
guida e modello la medicina aspetlatrice d’Ip- 
pocrate, mescolandovi tutt'al più alcun po'dei 
pretesi lumi teorici o dell’empirismo proprio 
del loro secolo. Ora, ritornando il discorso 
agli accennati progressi, e mettendoli a pa- 
ragone con quelli della parte fisiologica, non 
si può non avvedersi ch'eglino rappresenta- 
no come due linee non aventi alcuna comune 
ten lenza nel loro cammino, e appena talora 
avvinte con legami che 1’ occhio indagatore 
scorge ripugnanti e fattizj, si che può dirsi 
con tutto rigore di verità , che nessuno dei 
perfezionamenti anatomici , nessuna delle 
pretese teorie fisiologiche conti ibissc ai per- 
fezionamenti, e svelasse le teorie dei metodi 
curativi. Nè intendo io già d'inferire da que- 
ste tristi vicende della scienza e dell'arte 
nostra che i tanto ventai) e promossi studi 
d'anatomia e fisiologia abbiano a riputarsi 
aridi studj al grande scopo della medicina, e 
fecondi soltanto di vaghe ma poco utili co- 
gnizioni. Ben altro è l'intendimento mio; eh’ 
io anzi reputo che debbano farsi collimare di. 
rittamente a questo scopo appunto, da cui si- 
noi a deviarono. Ed iodico perciò, che, se ari- 
di rami furon essi, ed il fallo storico non può 
impugnarsi, tali furono non per sé stessi, ma 
perchè si errò nc' metodi di coltivarli collo 
studio e coll* insegnamento; perchè si crea- 
rono divisioni ove l’oggetto non ne ammette; 
perchè si restrinse la sfera della comprensio- 
ne dell’intelletto ov* il maggior uopo si è d’e- 
stenderhi; e perchè finalmente si capovolse a 
tal segno l’ordine deU'insegnamento da inco- 
minciarlo appunto là dove ragion voleva due 
si finisse. Dico che l'avere introdotto la fisio- 
logia come parte dello studio medico sepa- 
rata dal rimanente, ed averla costituita come 
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preliminare indispensabile delle altre parti, 
mentre poi si è considerata qual porzione 
della scienza deH'economift vitale, che regge 
da |>er sé sola e cbe non ba d'uopo che chi la 
coltiva discenda sino alla pratica dell' arte ai 
letto del l'ara mal alo, è stato uno de'più «rari 
errori, che dopo i secoli delle barbarie si sia 
potuto commettere a danno egualmente dei 
progressi della scienza e del metodo d’ inse- 
gnarla. Delle quali accuse la chiara pruova , 
oltre quella del cattivo esito del sin qui fatto, 
ai può anche scorgere facilmente nell' indole 
stessa della cosa. Ed in effetto mal si direbbe 
che la scienza dell'economia vitale fosse una 
scienza di pura osservazione, intendendo, co- 
me comunemente si suole con questa deno- 
minazione, una scienza, i cui fenomeni potes- 
sero essere determinai» nella loro certezza, e 
conosciuti nella identità e nelle differenze 
loro, dalla indolenza di un tranquillo spetta- 
tore, limitato a vedere ciò solo che gli cade 
fortuitamente sott'occhio, cioè ravvedimento 
e la successione spontanea di pochi fatti non 
provocati dall'arle, non decomposti ne' loro 
clementi, non paragonati espressamente ne' 
loro rapporti* Ben lungi che questo sia, oso 
dire che la scienza dell' economia vitale è 
quella appunto che più d'ogni altra ha d'uo- 
po sommo dell'industria sperimenta trice la 

S iiù laboriosi e la più avveduta. Quali si cre- 
icrebb' egli, pertar chiaro il mio intendi- 
mento , che fossero stati i progressi delle 
scienze sperimentali, ove i coltivatori di esse 
si fossero ristretti ad aspettare le propizie oc- 
casioni di fenomeni offrentisi spontanei alla 
loro osservazione^ supposta pure la massima 
felicità nell’ incontrarne sovente, e la massi- 
ma accortezza nell' approfittarne? Non ho già 
mestieri il dire che noi saremmo quasi an- 
cora nel bujo dc'passati secoli, come non ho 
mestieri il rammentare che tutte le scienze 
sperimentali furono nulla presso nazioni e 
uomini di altissimo ingegno , ardenti della 
sete ilei sapere, e di cui serbiamo, in ogni al- 
tra cosa che coltivarono, inarrivabili monu- 
menti, per ciò solo che neppure sospettarono 
avervi un colai metodo artifiziale di giugnere 
al sapere, e si polente, che accumula in bre- 
v‘ ora ricchezze «li fatti da non aversi a spe- 
rare giammai per Intimo volger dei secoli e 
per felicità eh’ uorn a boi a nell’ osservare av- 
venimenti solitari» fortuiti. Ora la Medicina 
sperimentale, per h» indolenza appunto degli 
sperimentatori, si poro cammino ha fatto per 
tanti secoli a fronte delle scienze compagne; 
e alta indolenza degli sperimentatori hanno 
contribuito più d’ ogni altra cosai perversi 
indo li d’ istruzione, le divisioni e suddivisio- 
ni, e le slog.il urc, se si può dir cosi, delle parti 
della scienza: tutte cose che trascinano fuor del 
diritto sentiere l'ingegno di chi la coltiva. Al 
giovine alunno si offre per primo oggetto la 


contemplazione dello sfato sano, ma solo ed 
isolato ne'suoi fenomeni; e questi fenomeni, 
che non gli si fanno veliere in tulle le loro 
alterazioni, non danno altro frutto che d'ira* 
perfette e limitate nozioni. Gli si mettono 
dinanzi gli agenti sul sistema vivente, ma 
quelli soli che diconsi propri a mantener la 
vita è la salute,* e da queste imperfette rap- 
presentazioni di cose incomincia egli ad im- 
beversi dell’erronea idiea di agenti esclusiva- 
mente salutari, e perciò ben diversi di quelli 
che gli verranno poscia additati come mor- 
bosi. E appunto quando dalla esposizione del- 
le funzioni sane si andrà oltre coll' insegna- 
mento a quella delle funzioni morbose, ecco 
che gl» si metteranno innanzi differenze ed 
opposizioni tali tra l’tinoe l'altro stato, quasi 
questo, cioè lo stato morboso, fosse estraneo 
alle leggi generali dell* economia vitale , e 
fosse cosa contro natura; laddove è tutto na- 
turale, o, per dir più chiaramente, tanto con- 
sentaneo a coleste leggi stesse, quanto Talli o. 
E cosi via via procedendo l'insegnamento si 
perde in un tal vortice di aride spie .illazioni, 
che ella è poi quasi meraviglia se Talunno, a- 
vendodirilto ingegno, inoltratosi in rotali stu- 
dj,e trovandosi l'animo privo affatto di quella 
dolce soddisfazione che «eco porta T acquisto 
d» chiare ed utili verità, non abbandona sgo- 
mentato l'intrapresa carriera per volgersi ad 
altra più attraente. Le divisioni di ciascuna 
scienza in tante minute particelle furono l'o- 
pra dello spirito umano traviato, che, non 
conoscendo nè i rapporti dei fati», nè T unità 
dei principi sostituì copia di considerazioni 
vaghe ed intralciò dì parole vote ; come ap- 
punto T architetto, ignaro delle semplici leg- 
gi del bèllo, rompe dovunque ed incurva le 
rette* immaginando di trovare la magnificen- 
za nella farragine delle sminuzzate e diffor- 
mate parli della sua fabbrica. Ma, se la scien- 
za dee sorgere dai semplici fatti, vuol dun- 
que essere studiata ed insegnala nella sua 
semplicità ed integrità, cercando prima i fat- 
ti, e 1 esponendoli poscia con quell'ordine che 
presenti pei primi i più luminosi e fonda- 
mentali. Ora i tatti più luminosi e fondamen- 
tali dell'economia della vita non si troveran- 
no già nell'osservazione dell'uniforme e tran- 
quillo esercizio dei fenomeni dello stalo sa- 
no, ove tult'al più tra quelli da paragonarsi 
per istituire qualche induzione non ci ha che 
differenze quasi impercettibili; ma si trove- 
ranno bensì ne'diversi stati morbosi, nell'o- 
perazione chiara degli agenti che li produco- 
no, o di quelli che gli estinguono. Si può 
quindi asseverare come cosa che si presenta 
fuor d'ogni dubbio all'iulellctto di chiunque 
non ricusi di vederla, che la parte sperimen- 
tale della scienza medica appartiene tutta al- 
lo stato morboso; e che, se i latti e lo> studio 
dei fatti debbono precedere la teoria e T»o- 



segnamenlo, lo sialo morboso con tulio quel- scienza; nè questa, per avviso mio, vorrà es- 
fo che l'arte sperimenlalrice può fare me- scr collorata ne’Lieei o nelle Università; so- 
dianlc appropriali agenti che vi producano no gli Spedali il grande c solo tempio sacro 
varietà e successione di fenomeni, c prepari- alla scienza e alla istruzione medica, le quali 
no solidi materiali all’ induzione , lo stalo hanno ivi sede perenne, poiché non altronde 
morboso, dico, quello è che forma il nucleo che dall'umanità languente traggono le lor 
della scienza, e costituisce il materiale della radici, e non ad altri che ad essa fan copia 
più convenevole istruzione. «le'Joro frutti. Io onoro la memoria del no- 

Potrei tessere un più lungo novero delle stro Montano, che fin dalla prima metà del 
conseguenze di qucst'errodco metodo d'isfru- secolo deciraosesto istruiva gli alunni suoi al 
zioue, che, introdottosi a poco a poco negli letto deir»oimalalo nello Spedale di Padova, 
oscuri tempi, ebbe poi forma più acconcia celebratissimo allora in tutta Europa per la 
ed autorevole conferma e splendore dalla fa- medici istruzione. Onoro quella di Silvio de 
mosa Scuola di Leyden, e negli scritti stessi | t , Boe, che molti anni dopo introdusse lo stes- 
dcl più melodico scrittore, Boerhaave; ond e so pratico insegnamento, e v'aggiunse falla- 
che non v'ebbe in poi chi pur osasse muover tomica ispezione deVada veri, nello Spc lalt; 
du bino sulla eccellenza di esso. Potrei d imo- di Leyden. Ed onoro ancora più gli Arabi 
strare come quindi nascesse la non mai ab- ospitalieri, elio ci furono maestri in questa 
b istanza spregevole ma comune distinzione preziosa istituzione; poiché , dovunque co- 
di medico teorico e di medico pratico : di- strussero un tempio, non mancarono d’appor- 
st lozione, all'ombra della quale la mediocri- vi uno Spelale pegli ammalali ed una Scuola 
là e T ignoranza dei pretesi pratici slatino per la medica istruzione. L'alunno introdotto 
ascose e sicure, o acquistano anzi nell’ iuten- nella Clinica incominci primamente ad adde- 
dimenlo della turba volgare e pregio e ve- strare i sensi al l’osservazione, a quel modo 
ner.izione; ma reputo miglior consiglio l'ad- appunto come il gran Naturalista Francese 
ditare il metodo da contrapporsi. propose, clic chi si dà allo studio della Storia 

Laburno, che si dedica allo studio medico. Naturale abbia al iucominciarc dal frequeil- 
abbia coltivato le altre scienze sperimentali; tare un gabinetto^ e andar via via osservan- 
non già ebe la scienza dell' economia della dune gli oggetti senz'avere pur letto libri 
vita sia un composto o un corollario di quel- analoghi, e senz' essersi procurala in altro 
le; ma a ciò solo ch'egli acquisti la preziosa modo alcuna preliminare istruzione. Dall' fi- 
abitudine all'esame, al paragone dei tatti, sercizio dei sensi, sotto la scoria del prccctlo- 
alla retta applicazione della filosofia indulti- re e coll'eseuipio d'altri compagni, s'incam- 
va. Preceda, o per dir meglio apra P adito mini poscia a quello del criterio. Per tal mo- 
alla scienza , lo studio della struttura dei do si scolpiranno indelebili iieH'atiùtio » falli 
corpi che ne form^Mii'oggeltoj .dunque l'Ana- che <jli vengono presentati: e quando asiolte- 
lOfuu ed umana €■ comparativa, b siccome rà di poi svilupparti con apposita istruzione i 
/ importa che il medico acquisti facilità e si- principi che tte dipendono, potrà egli allora 

1 cu rezza di giudizio per decidere della realità, lusingarsi con fondamento di possedere la 

dell'indole, de) grado delle alterazioni organi- scienza medica sperimentale attinta ai veri 
che morbose, cièche non può farsi piùaccon» fonti, e si appresterà a praticarla egli stesso 
ci. unente clic istituendo paragoni; cosi lo stu- se non con applauso e con profitto sempre, 
dio dell 1 Anatomia patologica accompagni doni di fortuna più che ricompense al meri* 
quello dell'Anatomia del corpo sino e della lo, sempre però coll sicura coscienza, e so- 
Zootomia. Tutto quello che è chiara cd im- ve ute col più felice evento. Basti per un ceu- 
mediata derivazione della struttura delle pur- no compendioso d' una riforma degli studi 
li anatomicamente considerale, e la giusta medici, che esporrò forse altra volta più mi- 
applicazione, dove il fatto hi mostra, d'ognu- nulamente, e correderò d'altri argomenti, e 
ua delle scienze fisiche, aggiungasi a render che fors'auche mi lusingherei per la scrnpii- 

più utile e più ameno l’arido studio della eità e ragionevolezza sua di veder finalmente 

semplice struttura. Alfonso Borei li, nella uiec- eretta sulle rovine del vecchio ed i tizio, se non 
conica animale sommo, e pochi altri, che cal- ini sgomentasse il considerare, che, siccome 
caronoqueU'ornitf dopo JL lui, forniranno ina- q misi nulla si è fatto daU'cpoca di Bacone, 
Lena di beile spiegazioni di fenomeni app.tr- vale a dire da due secoli in quà^ ou le per- 
iglienti al giuoco dell'ossa e de’ musco li .sin lezionare lo insegnamento delti scienza me* 
dove regge la giusta applicazione delle leggi dica, cosi oggi stesso rimati (piasi tutto a lar- 
della meccanica. Ultra questi confiui i'anato- si; nè iu rosi ardue riforme d intelletto, d'uhi- 
mico non si estenda a spiegare feuo. netti, ed ludini,- d'interesse, vuoisi sperare che sia fa I - 
eviti scrupolosa mente tutti i vaniloqui di lo in pochi anni ciò clic non fu fallo, e pur 
certa fisiologia metafisica, se si può dir cosi, polcvasi, in due secoli. Tale adunque se tu- 
mide molli libri menano gran vuoto . Cosi lira essere il lamentevole dotino della scani- 
preparato laburno s'inoltri allo studio della za modica, che le partizioni di essa arlifizia- 
Rjso:h Opere 3 y 
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li elleno soie rimangano oggidì, e sinno per 
rimanere anche molli anni, quello appunto 
che Bacone si lagnava essere a' tempi suoi le 
partizioni artìfìziali di tutte le scienze rimem- 


bra male impleta et celati capsula l n anes ,* 
le quali sgraziatamente t» apud Intel lectum 
vulgo rem scienti <e formata et rationem in- 
tegra preeseferunt. n 
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Pag. 288^ Che lo mantennero ia riputazione fin anche nel secolo decimosettìmo. 


Ho posto r underimo secolo come prima 
epoca, e la Scuola Salernitana come prima 
istituzione di pubbliche Scuole mediche, per- 
chè e in rotai epoca e in Salerno appunto 
coleste Scuole presero certa forma c crebbe- 
ro poi celebratissime. Che del resto, a vole- 
re lener dietro alle primissime Iracred'un 
informe ammaestramento qualunque, con- 
vengo col Sig. Sprengel potersi retrocedere 
sino al nono secolo, e doversi pure tener 
conto dell’ anteriorità e della rinomanza di 
Monte Cassino. Si potrehb'onche dir di più, 
cioè che dovè pur esservi una istruzione o 
una cultura qualsiasi nelle cose mediche , 
principalmente in que’due Monasteri, fin dai 
primi anni della fondazione loro: e qoella 
di Monte Cassino, prima opera del fondatore 
stesso s. Benedetto, va sino al sesto secolo. 
Imperocché qnc'Monnci Benedettini, singo- 
larmente benemeriti del risorgimento del- 
l 'umano spirito dalla barbarie in cui era se- 
polto, poco stettero a bandire da'Ioro chio- 
stri la comandata ignoranza dal santo fonda- 
tore, e facendosi depositari c copisti d'antichi 
codici, tra i quali v'eran pur quelli dei Me- 
dici e Greci ed Arabi, debbono aver avuto 
agio ed incitamento a studiare insieme agli 
altri anche alcun poco di quelli, se non quan- 
to ad espressamente studiar di Medicina, 
quanto almeno a studiar di essa ciò che po- 
teva riputarsi convenire o appartenere agli 
staili della Filosofia. E noi vegginmo difilli 
non essersi perduta la memoria di un Ber- 
tario, che fin dal nono secolo, essendo Abate 
di Monte Cassino, diede lezioni c lasciò scrit- 
ti di Medicina; e forse non fu neppure il 
primo tra qoe' Monaci ad occuparsi d' inse- 
gnarla c scriverne. E sappiamo inoltre che 
alcuna sebben picciola cosa, e per quanto i 
tempi comportavano, s' insegnò di Medicina 
nelle Scuole che Carlo Magno fondò presso 
le Cattedrali c presso i Monasteri!, non già 
come scienza per sè, ma appunto come par- 
te della Filosofia. Intorno a che si consulti 


Teruditìssima Storia della Medicina ( F’er- 
sucke einer pragmatiche G esclùdile der 
Arzncikunde ) ilei por’ anzi nominato Sig. 
Sprengel. Che poi Costantino l’Africano sia 
quello a 'CUI consigli si debba la fondazione, 
o per lo meno l'ampli fi razione ed il miglio- 
ramento della Scuola Salernitana, non sem- 
bra cosa da potersi mettere in dubbio, stan- 
te l'asserzione d 'alcuni, e malgrado il silen- 
zio del Sig. Sprengel. Imperocché, sebbene 
egli taccia affitto questa circostanza, non 
manca però di far constare dai monumenti 
storici di que'lempi, che questo Costantino 
coltivò con ardore la Medicina nelle Scuole 
degli Arabi, i quali allora insegnavano in 
Bagdad; che viaggiò poscia per l’KgHlo e per 
le Indie impiegando trentanove anni in cer- 
ca di mediche cognizioni ; che, rieovratosi 
quindi in Salerno dalle persecuzioni suscita- 
tegli in patria, fu segretario del duca di Pu- 
glia Roberto Guiscardo; e che, stanco final- 
mente della vita tumultuosa della corte, si 
ritirò, giusta il costume di que'lempi, in un 
chiostro, e fu quello di Monte Cassino, ove 
passò gli ultimi atini della sua vita traducen- 
do le opere mediche degli Arabi. Ora, se si 
rifletta che l'epoca del sorgere della Scuola 
di Salerno si è quella appunto del duca Ro- 
berto. a cui come Sovrano se ne attribuisce 
la gloria; se si rifletta che Costantino e per 
la carica sua e per la riputazione di sua 
dottrina non poteva non godere di molla in- 
fluenza nelle deliberazioni del governo di 
quel princine, e dirigerlo specialmente ove 
si trattava di oggetti di riforme e di istitui- 
re Stodii Medici; c ch’egli mostrò poi singo- 
lare parzialità ed attaccamento ai Monaci Be- 
nedettini, de'quali persino vestì l'abito e fra 
quali morì, sarà facile il persuadersi che ai 
consigli di lui, dettati daH'anmi- della scien- 
za e dalla mira di accrescer utile e fania a 
que'Monaei, debbisi attribuire {"erezione od il 
risorgimento della Scuola medica nello splen- 
dido Monastero dei Benedettini dì Salerno. 
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Pag. 2 ^ 3 . Celebratissimo alì oro in lutti : 

L’Università <!i Padova, o, per meglio di- 
re, l'Ospitale di s. Francesco, fondato nella 
città stessa nel i,$o 8 , ebbe una Scuola Clinica 
assai prima dell'epoca creduta dagli storici di 
quella Università. Nell'Opera del Prof. Coin- 
pnretli. Saggio della Scuola Clinica di Pa~ 
dova y troviamo citati gli altri che prima di 
lui scrissero del Ginnasio di Padova. Secondo 
l'opinione loro non vi sarchile stata Scuola 
Clinica in Padova prima del i5j8, quando 
cioè il Senato Veneto, a richiesta degli Stu- 
denti Alemanni, che vi concorrevano allora 
numerosissimi a studiare la Me liciua, decre- 
tò che due dei professori di Medicina del- 
l’Università, Àlberiino Bottoni e Marco Od- 
do, visitando gli ammalati nello Spedale, 
l'uno gli uomini c labro le donne, leggessero 
agli Studenti su quelle malattie che osserva- 
vano, ed all'occasione aprissero i cadaveri per 
dimostrarne le sedi. Io j>crò trovo che G. B. 
Montano faceva in quello Spedale una vera 
Scuola Clinica sin dal i5/|3, se non forse pri- 
ma. G. B. Montano V 7 eronese fu dottissimo uo- 
mo c di grande ingegno: si sa che prolessò Me- 
dicina nell’ Università di Padova prima «Iella 
metà del deeimoseslo secolo, c con celebrità 
straordinaria. Mailer dice di lui che: sui si- 
culi pene oraculum fuit : era comunemente 
chiamalo a que'tempi per l'eccellenza sua il 
secondo Galeno; e Fracastoro suo compatrio- 
ta e contemporaneo, e che ben poteva farne 
giudizio, ne lasciò scritto: Montanus civis 
noster prirnarius jarn et nunquam satis lau- 
data s in re medica , et in quern , si pitbagori - 
ce loqui //ce/, Galcni anima transissc vide- 
tur eoe. Che poi Montano facesse una Scuola 
avente propriamente la forma d’insegnamento 
convenevole ad una Clinica, cioè a «lire che 
fosse una pratica istruzione al letto dell'ain- 
malato sui vari casi che si offrivano alla gior- 
nata, queste cicche si può dimostrare fuor 
d’ogni dubbio, da quanto si ricava da alcune 
delle opere pubblicale, secoudo la disgraziata 
sorte che toccò a tante altre, da taluno de’suoi 
scolari, e le quali non si trovano fra le anno- 
verate da Haller nei commenti al Motbodus 
Stridii Medici di Boerhaave. Certo Vincenzo 
Cabali Bresciano, che sembra essere stato uno 
de’più grati e bene affetti al Maestro, zelante 
della di lui gloria , pubblicò in Parigi nel 
i55.{, appunto tre anni dopo la morte di Mon- 
tano, vari scritti dello stesso sotto il titolo 
generale «li Expìicatio locornm medicina! 
si ne quorum inietti gentia eam nemo recto 
exercere potest: fra questi ve n’ha uno col 
titolo: Q'Jce se juuntur n quodam P hi fiatro 
excerpta sunt , die tante D. /. Rapi. Monta- 
no ; e sono cinque esercitazioni, che su cinque 
«li verse malattie veggonsi fatte nel l’atto stes- 
so del visitarle. Tre di queste sono ciascuna 
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sotto il noine di Collegllimi cioè adunanza 
degli studenti col professore, che si compren- 
de essersi tenuta al letto «ielPammalato; a due 
delle quali precede la storia della malattia 
fatta dallo Studente, di cui uno è nominato, 
c«l è certo Franranzano: ecco la denominazio- 
ne della malattia che questi imprende a de- 
scrivere: Db febee continua cum cat barro et 
hcvi quodam sputo sanguinisi, ac suspicione 
hectica r Colle gium Montani: casuni revo- 
cante Francanzano. Terminata l’esposizione 
di Fra Bronzano, che è ordinata c chiara, en- 
tra Montano a parlare «Iella malattia imboz- 
zando il discorso a’suoi Studenti — durissi- 
mi et egregii jrwenes , ex quo hàhemus chi - 
rissimam Matronam quae vexatur pi uri bus 
d ispositionibu* prceter naturarti, qitce ornnes 
ce re nd ce sunt , repetam eas breviter, posteti 
causas inquiram, et cum earum dispositene 
curam invenicmus^ ccc.; e cosi continua par- 
lando sempre agli Studenti, indagando lunga- 
mente, e con tutta la dottrina e sottigliezza 
di quel secolo, l’indole della malattia, e addi- 
tandone finalmente la prognosi e la cura. Lo 
Scolare, che ci ha conservato queste estem- 
poranee istruzioni del Maestro, nota persino, 
che, alla proposizione «runa cacciata di san- 
gue suggerita da Montano — dicebat Fran- 
canzanus sedani venam ante duos mense* % 
et objiciebat suspicionem beoti eie. Montanus 
auto/n volriit repelli nam , ecc., e ne rende la 
ragione. Gli altri due casi sono; l’uno «l'unì 
febbre continua; l’altro d’una melancolin. 
Tutti c tre però si comprende a dirittura che 
ebbero lu«>go non già nello Spellale, ma in 
case particolari; «love è ben noto che nc'tem- 
pi addietro i Maestri introducevano alla pra- 
tica istruzione i loro Allievi. I due altri dei 
cinque ebbero luogo indio Spedale di s. Fran- 
cesco: l'uno si ò: De Gallo quodam laborante 
Quartana triplici in hot pi tali: ed in questo 
incomincia Montano — lYescio adhuc quo 
morbo labore*; quare faciam ut docet Avi- 
cenna, subtihabo regimen , dance morbus ap- 
pareli. Primnm V ictus rationem prcescri- 
bnm. Surnpsit beri el eC tua rii I alitivi drac . 
12 , cum saccharo in forma boli, sub Jinem 
accessionum imbuii magnani sitim ecc. L'al- 
tro è intitolato: Cura post morbo m g/dli- 
rum ; — e Montano incomincia — Puìcherri- 
inus casus: primo causas tremornm et pnl- 
pitationiirn vid camus. In hoc enirn sacerdote 
non deprchcnditur compositi o mala , ere . 
Consta poi inoltre che di questi esercizii cli- 
nici molti ile faceva Montano in quello Spe- 
dale; poiché all'occasione di quest ultima sto- 
ria trovo notalo: — ficee friit 17 QÌ sitai io in 
hospital i , et fui t occaxio eorum <pice legit de 
Morbo Gallico an. i5{3. Queste lezioni t'uron 
fatte nel mese d’aprile; ci sono parimente 
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siate conservate, e sono ‘lolle e giudiziose; e*l 
a proposilo di Clinica, al (in d'esse, si noia 
che: Iute Montanus Patavii , in hospital i s. 
Fi tirici sci lecìt, exerccns scholarcs in pro- 
ci ica an. «54B mense aprilis. In quello Spe- 
dale adunque Montano leggeva , come suol 
«I irsi. Medicina; cd inoltre esercitava gli Slu- 
denli nella Pratica Medica, col far clic scri- 
vessero le sloric degli ammalali ch'egli medi- 
cava sollo i loro occhi, e intorno ai quali for- 
niva irruzione apposita, ciò che veramente 
si è fare una Scuola Clinica. Iialler taon ci 
ha dello nulla di questa Scuola di Montano, 
e nulla parimente di quella rhe in Padova 
stessa fu fatta anni doj»o dal Bottoni e dal- 
l'Oddo , i quali per altro egli nota nel suo 
Catalogo come autori d'alcune opere, e quindi 
poi erra grossameule facendo onore a Silvio 
«le le Boe tome fosse il pruno in Europa a 
fondare una Scuola Clinica, chiamandolo per- 
ciò : < melar curandorum cor am studiosis 
ce gr or uni in nosodochiis et secandorum coi *- 
por uni; mentre la Clinica di Leyden si apri 
quasi un secolo e meno dopo Montano, e cer- 
tamente un secolo dopo il citalo decieto del 
Governo Veneto. 


Cosi scrivevo nel i8nc). Guardando ora 
( iB3o) alle erudite Memorie sloricorcritiche 
dell'Origine della Clinica medica in Pado- 
va, pubblicale già sono tre anni ( MDCCC- 
N XXVI!) dal Signor Doti. Giuseppe Monte- 
santi. godo di vedere ivi ammessa l'asserzione 
mia d'una Scuola Clinica tenuta in Padova dal 
Montano per lo meno sino dal i5,j|3,* fatto sto- 
rico ignoto agli Storici di quella Università. 
Volendo poi servire alla precisione isterica, 
di cui Io Scriltòr medesimo delle allegate Me- 
morie a ragione si mostra assai tenero, in ri- 
guardo a quell'altea Scuola Clinica avvenuta 
di poi nel t5?8, j»cr determinare cioè se fus- 
se o no per decreto del governo, amerei a due 
cose egli ponesse mente: i.° Che il Compa- 
re! ti non suppose , com'egli dice (pag. 22), ma 
affermo, nè vi mise dubbio, che tosse decre- 
tata ; ciò mostrano chiaro le sue stesse parole: 
n Sino dal i5j8 a richiesta della nazione Àlc- 
r> manna, che con grande concorso formava 
o gran |»artc dello Studio, venne decretato 
n che li due professori ecc. » 2 . 6 Che questa 


nominazione per decreto in quanto a me io 
non Vaffermai positivamente sii com'egli di- 
re (loc. cit.), ma soltanto ripetei l'affermazio- 
ne del Compare! ti, alla cui autorità stetti pa- 
gode lo allegai. Chòs'io aggiunsi nominativa- 
mente n il Senato Veneto decretò w, ciò non 
mi pare un affermar di più, nè uno andar più 
oltre delPaflèrniato prima di me: ben si sa 
che il decretare è ufficio di chi governa, o di 
chi è investilo ilei potere da chi governa. Del 
resto il Compare! ti doveva egli o almeno po. 
leva aver consultato storie e documenti ch'io 
non aveva, e non abbisognavano a me che 
non discutevo quel punto. Dire adunque che 
il Compare! li soltanto supponesse , cd io |»oi 
affermassi positivamente che quella Clinica 
del 1^8 fosse istituita per decreto anzi che 
no; e quindi doversi tenere per certo ch'io sia 
qui andato tropo' olire colla mia asserzione, é 
un dire che s'allontana dalla castigatezza di 
storico. Al più bisognava dire ch’io non altro 
feci se uon ripetere il detto dal Cotuparelli. 
Posto poi che sia errore, come in effetto mi 
pare, lo asserire che quella Clinica avvenisse 
per decreto governativo, dove fu tutta òpera 
spontanea del Bottoni e dell*Oddo. è errore 
che non moritn nulla quanto allo scopo mio, 
che soltanto fu di mostrare la priorità d'una 
Clinica fatta dal Montano. Rè intorno a que- 
sta mi brigai d'indagare se fosse per decreto 
di governo o per condiscendenza ai quel Pro- 
fessore, da che non avrei saputo a quale au- 
torevole fonte attignere per venirne a capo. 
Bensì avviso doversi giustamente correggere 
l’errore mio quanto al Prancanzatio , rh' io 
ebbi in conto di Scolare compilatore della 
storia della malattia di quella Matrona. Le 
indagini del Sig. Monlcsnnto mettono in chia- 
ro che egli e lo Stefanclla fossero amendue 
Professori; e di vero io notai del Francanza- 
110 rhe quella storia era ordinata e chiara , e 
contesso che mi sembròda più che da scolare. 
Ad ogni modo se in queli'anlira Clinica, sup- 
ponendo che fosse pur tenuta alla guisa di 
Circoli, tra vari Professori e gli Studenti, 
com'era uso di quella Università, gli Studen- 
ti non compilavano essi le storie come oggi si 
fa, benché non dappertutto, dovremo pur 
sempre consentire eheU'era una istruzione 
pratica al letto del malato, corredala di tutta 
la erudizione e perìzia medica, di cui un Pro- 
fessore di que* tempi potesse mai esser ricco. 
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ANNOTAZI OS I 


SULL' OPERA 

DEL DOTT. GIUSEPPE GIANNINI 

DELLA NATURA DELLE FEBBRI 

E DEL MIGLIOR METODO DI CURARLE 


Con alcune deduzioni sulla natura delle convulsioni, e 
in generale delle malattie di parossismo; sul trattamen- 
to e sull'estinzione «Ielle febbri contagiose; sull'uso del- 
le immersioni fredde; sull' esistenza ed indole della 
complicazione morbosa, e Milla relativa modificazione 
da introdursi nella indicazione curativa 


Quid dignum tanto fervi hic promissor hiatu . 


( Annali di Scienze e Lettere Voi. I, pug. 309. ) 


li affaticamento dello spirito nella lettu- 
ra di un'opera scientifica, la quale, annun- 
ziandosi grave di reconditi ammaestramenti, 
suscita la curiosità e regge la pazienza del let- 
tore, non male potrebbe assomigliarsi a quel- 
la del corpo nel percorrere un cammino che 
si crede gridare a sospirala meta . Questo 
paragone ci si affacciò divamente nel legger 
che fonino l'opera della quale siam ora per 
render conto; c diremo anzi, che, avendola 
scorsa tutta sino alIVstreme pagine, parve a 
noi di essere incappati nel caso appunto del 
viaggiator disgraziato, il quale, dopo lungo 
aggirarsi per torte e disastrose vie, ingannato 
nelle sue speranze e gii tati i passi c 1 tempo, 
s'avvede finalmente di non aver altra mela 
conseguito se non quella d'essersi ricondotto 
al punto donde partì. Ora, se così è, qual j iù 
convenevole conto potremo rendere di cosif- 
fatto libro al nostro lettore : Quello e non al- 
tro, per cui, senza costringerlo ad avvolgersi 
faticosamente con noi nel laberinto dei pen- 
samenti dell'Autore, abbia pure a persuaderà 
come non hi punto esagerala questa nostra 
comparazione. Non faremo perciò se non an- 
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dar via notando di mano in mano que' più e- 
nonni sconci, in cui ci avvenimmo cani mi 11 
facendo, e che farannogli fede com'abbijno .1 
rimaner deluse le speranze concepute alla 
vista dello sfarzoso titolo, con cui l'Autore 
fece invilo alla curiosità del pubblico. 

Voi. \.° pag. 5a.o Quanto a me, non saprei 
n partire da fatto più semplice e al tempo 
r> stesso più conosciuto di quello «Ielle inler- 
w mittenti. L'oppio, la china seno i! loro vero 
« rimedio. Le «ause le più evidentemente de- 
« bilitanti le producono. Altre corroboranti 
n d’ogrii specie le guariscono. Non ci abbise- 
li gna di più per ragionar su di esse con fon- 
n (lamento — È verisimilc che TAutorc 
abbia riposto molta fidutin in una straor«lioa- 
ria con discendenza «le* suoi lettori, per la 
quale prestino a lui sì «ieco assenso da dimen- 
ticare persino i falli che avranno letti ne' IL 
bri medici di tutti ì secoli, e bene spesso ve- 
duti essi medesimi ; ed i quali smentiscono 
sì apertamente questo suo fatto il jyà sem- 
plice ed il più conosciuto. Le iuleronllenti , 
che vanno a dissiparsi da per se stesse dopo 
alcuni eccessi, senza rimedio di sorta se non 
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fu quello di itti vitto pii» tenue del solilo; 
quelle che guariscono, o per meglio dire che 
si dissipano esse pure, trattale con pochi ed 
insignificanti ritnedj; quelle che cedono ad un 
trattamento efficace bensì, ma «la non potersi 
dire stimolante, perchè costituito da salassi, 
da purganti, da emetici, ece.; quelle per lo 
contrario che o non guariscono o s’ inaspri- 
scono trattate colla china o coll’oppio, e che 
ingannano ed annojano il medico e l'ammala- 
to con frequenti recidive; quelle quartane 
ostinate, le quali, anche dopo ricevuta in uso 
medico la china, sono cionnonoslante rimaste 
uno degli obbrobri dei medici ccc. ecc.. sono 
eglino talli, da’ quali sia permesso trarre per 
sicura conseguenza, essere la china e l'oppio, 
senza eccezione, il vero rimedio delle inter- 
mittenti? Queste trivialissime- cose noi non 
oseremmo rammentare ove parlassimo sol- 
tanto ai medici di professione; bensì l'osiamo 
in un’opera periodica che va per le mani an- 
che ai non medici, giacché appunto pei non 
medici pare a noi eoe abbia scritlo il suo li- 
bro il nostro Autore. Che se questo eh' egli 
chiama fatto sì Semplice e sì conosciuto , 
debb'essere il Jondamento sai quale dichiara 
«li voler ragionare, e debb'essere tale che non 
glie n abbisogni di più , il lettore può gii in- 
cominciare ad antivedere qual rovinosa fab 
lirica sia per sorgere su questo fondamento. 

Pag. G4- n Io comincio dunque «tallo sta- 
ti bilire e dal tenere per dimostrata |.« se- 
ti guentc primaria generale proposizione : 
tt V immersione fredda , impiegata nel peno- 
u do del caldo delle febbri intermittenti , 
” tronca immediatamente il loro parossi - 
tt smo. ri Passiamo sotto silenzio Tesarne de- 
gli sperimenti sui quali 1* Autore stabilisce 
questa sua proposizione generale, e concedia- 
mo, ciò che è concedere assai oltra il mer lo, 
che «piagli sperimenti siano tutti fatti bene, 
c soddisfino si che non rimanga alcun dubbio 
«iella loro realità. Sappia ora il lettore essere 
intendimento dell’Autore, che il bagno fred- 
do non produca buoni effetti che nel periodo 
del caldo della febbre (\ ol. 1, pag. 7$); la qual 
cosa egli pretende «li confermare più distesa- 
niente fioche pagine dopo (pag. 84 ), asseren- 
ilo che in qualumpic periodo si amministri la 


fred«la immersione, fuori del periodo del 
caldo , riesce dannosa. E veramente , ad ef- 
fetto di piantare certa sua o teoria o para- 
dosso, dell' essere «:ioc il periodo «lei calilo 
delle intermittenti un tal quale stato della fi- 
bra vivente che debbe dirsi infiammatorio, il 
nostro Autore ha d'uopo clic i fatti si pieghi- 
no a voglia sua, e che il bagno freddo giovi 
soltanto nel periodo «lei caMo e nuora in 
quello del freddo. Il seguente squarcio, che 
noi trascriviamo, della conosciutissima oneri 
di Setiac (1), mostrerà come per difetto «Iella 
erudizione la più comune accada d'impiegare 
nel far un cattivo libro quel tempo che si a- 
srehbe dovuto nello studiarne de’ buoni . 
r. Quod vero vii credi posse! , corpora algo- 
ri re febrile rigentia, in aqitam frigidam «lc- 
r> inersa , saepissime omnium symptoinatum 
tt fehriliuin imraunia fueruut; hoc iu more 
tt esse obserravi quihusdam la: vis armatura 
tt militibiis, ut se in fltiem demilterenl; sicut 
tt ergo prudenti medendi ratione, ita et te - 
t> merario ausu aliquando lolluntur febres 
tt interrailtentes: at recidit hoc in Pelronis, 
r» qui non multo post Hippocralcm «legehat, 
11 et in Cornelii Gelsi jain memoratimi me- 
li thodum tt(a). Non è «lunque sempre vero 
che il bagno freddo non produca buoni effet- 
ti, e che debba anzi riuscir dannoso, adope- 
rato nel momento «lei freddo febbrile. E se 
l’Autore ha cavata questa conclusione da un 
fatto raccontato da Currie, il quale vide pres- 
soché succumbere un disgraziato febbricitan- 
te, cui s'avvisò «li far aspergere d’acqua fred- 
da ncll'acocsso appunto «lei freddo febbrile, 
questo vorrà «lire che al Sig. Currie si può 
far rimprovero d’ aver agito anch’egli teme- 
rario ausu , il quale quella volta non riuscì 
felice, come può non riuscirlo molle altre. A 
cotesti fatti poi, de'quali ci narra Senne, vo- 
gliam aggiugnere la pratica «li Celso ancor 
essa nelle intermittenti, che è la seguente: 
•n Sub expectatione proximac accessionis , 
tt quae instare terlia potest, deduccndus in 
« balneum est; dandaque opera est . ut per 
« tempus horroris in solio sit. Sì ibi quoque 
tt scnserit, nihilominus idem sub expectatio- 
it nc accessionis quarta faciat : siquidem eo 
tt quoque modo sdepc is disculitur « (3). Que- 


(1) I)e recondita febrium tum intermillentium tum remiltenlium natura, et de earum 
curnlionc variis esperimenti* et observationihus illustrala. Geaevac *7^9* 

(2) Op. eit.. Kb. Ili , rnp. IH, pag. 218. Che guato Petrnne citato da Senne adoperas- 
se il bagno freddo nel le febbri- i cosa del la guai e abbiamo dubbio. Il sig. Sprenget, nella 
sua Stona detta Medicina , ne fa breve menzione come d'un dogmatico , a cui era famiglia- 
re il barbaro metodo di caricar di coperte l'ammalato per riscaldarlo bene nel vigor della 
febbre e negargli ogni bevanda fin quasi a lasciarlo svenire di sete , attendendo che la vio- 
lenza dell accesso scemasse , per fargli trangugiare copiosamente acqua fredda, poi farlo 
vomitare, poi lasciarlo ber vino a voglia sua. Di costui in termini poco dissimili fa cenno 
anche Celso cap. IX. Curatio lenlarum febrium) : egli visse circa quattro Secoli prima 
deli' Era Cristiana , e fu di poco posteriore ad Ippocratc. 

(3) Celsos , Kb. Ili , cap. XH Curatio horroris in febribos. 
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sla pratica di Celso, o per meglio dire questa 
pratica dei medici de’ tempi suoi e de’ tempi 
anteriori, giacché Celso fu raccoglitore e sto- 
rici» del saper medico altrui, anzi che medico 
egli stesso, doveva esser quella del comune 
Lagno domestico, quanto a temperatura, non 
multo caldo cioè nè mollo freddo; imperoc- 
ché, ov'egH parla di bagni o d'aspersioni che 
s'accostino all'uno od all'altro di questi estre- 
mi, ne fa cenno espressamente. Ma, qualun- 
que fosse il bagno, o caldo o tepido, avver- 
tasi i h 'esso era amministrato prima che so- 
pravvenissero i brividi, ad effetto d'impedirli. 
Ora, se. per testimonianza di Celso, la quale 
■varrà almeno quella del nostfo Autore, i bri- 
vidi, o fors'anco l'accesso febbrile, erano vinti 
spesse volte così facendo, la conseguenza di 
questo e degli altri fatti si è, che qualche 
leggier sollievo il bagno può arrecare, ossia 
die s’amministri freddo, o caldo, o prima del 
sopravvenir della febbre, o nel tempo del 
freddo, o in quello del caldo; cièche sempre 
distrugge qualunque teoria vogliasi fabbri- 
care fondandola sulla preferenza del bagno 
freddo al bagno caldo, e sull' amministrarlo 
con utilità nel solo periodo del freddo, esclu- 
sivamente da ogni altro tempo. Da questi j o- 
rhi m i bastevoli cernii intorno a cosiffatta 
materia dimandiamo permesso all'Autore di 
poter concludere, i he, s'egli avesse voluto in- 
formarsi di quel che fu fatto e che si seppe 
ne'secoli passati, avrebbe potuto risparmiare 
di far le sue esperienze ne' tempi presenti; 
oltre che queste sono riuscite parziali ed im- 
perfette a confronto di quelle, e conducenti a 
nissun utile corollario. Ma nominar Ip porra- 
te appena, e dichiarare di voler lasciar da 
parte gli scritti ornai dimenticati di venti e 
più secoli ( Prefaz., p8g. VI. ); e cosi da Ip- 
pocrale scender d’un salto sino ad Hoffmann, 
c da Hoffmann in poi non trovar altri degni 
dell'onore d’esscr da lui citati fuorché Boer- 
haave e Cullen e Brown ; e finalmente poi 
anche di questi pochi mostrar di non aver 
studiato altri che Brovvn, ed essersi fatto te- 
soro de'di lui errori principalmente, j>er po- 
scia diluirli in molla verbosità e rivestirli in 
altre e più strane fogge, sono cose che dalle 
savie persone saranno riputale male addirsi 
a qualunque coltivatore della medicina, ma- 
lissimo poi a chi presumerebbe d'esseme ri- 
formatore. 

Pag. 85. u II periodo del caldo non è per 
n cosi dire che accessorio in una febbre in- 
vt terrai I tonte; é accidentale, cora’è passe g- 
n giero. Inoltre egli ha luogo dopo quello del 
n freddo, quando cioè la debolezza è al suo eol- 
« mo. E ciò dimostra che il periodo del freddo 
« deh L> essere appunto la causa del periodo 
« del caldo w. La spiegazione del periodo del 
caldo iebbrilc è una delle fatiche erculee del 
uoslio Autore; csaudu iamouc il valore iu que- 


ste tre brevi proposizioni. Si dice nella pri- 
ma, che il periodo del caldo in una intermit- 
tente è un accessorio ; si dice nell'ultima che 
il periodo del freddo debb'cssere la causa di 
quello del caldo; ma se, posta la causa, si 
pone necessariamente l'effetto, come sarà egli 
che il periodo del caldo, voluto effetto del 
periodo del freddo, si trasmuti poscia in sem- 
plice accessorio? Si ag^iugne, in quella pri- 
ma proposizione, che il periodo ael caldo è 
accidentale ; ma se è effetto necessario d’una 
causa che si pone, come poi divenuta un ac- 
cidente, a meno che non si sconvolga la co- 
mune accettazione dei vocaboli? Finalmente 
si dice, in quella proposizione stessa, che il 
periodo del caldo è passeggierò , ma e pePf 
chè mai si vorrebbe che dovess'essere inter- 
minabile? e chi è colui, o medico o non me- 
dico, a cui sia accaduto di veder qualche feb- 
bre intermittente, e che non abbia osservato 
durare il periodo del caldo o poco più, o 
poco meno, o tanto quanto quello «lei fred- 
do? E se questo periodo del caldo è passeg- 
gierò, come, grazie al cielo, lo vediam tutto 
giorno, senza che il nostro Autore venga egli 
a ricordarcene, perchè non direm noi egual- 
mente passeggeri e quello del freddo e quel- 
lo del sudore? Anzi, se «li questi tre periodi 
delle intermittenti s'avesse ad imlagare ri- 
spettivamente se ci è una differenza, sarebbe 
da addursi il periodo del freddo, il quale, 
in certe perniciose, essendo quello appunto 
in cui per l'appunto accade la morte, allora 
può dirsi di esso con qualche verità non es- 
sere passeggierò, o, se non altro, il freddo di 
febbre crescere in freddo «li morte. Procedia- 
mo alla seconda delle tre proposizioni, colla 
quale si annunzia che inoltre il periodo del 
caldo ha luogo dopo quello del fre«ldo. A dir 
vero noi non comprendiamo punto per qual 
maniera, dopo d'aver «letto che il periodo del 
cablo è accessorio, accidentale, passeggierò, 
abbia poi da consulerarsi come una circostan- 
za adtlizionale (inoltre) Tesser egli posteriore 
a quello del freddo. Ma, diasi pure che la 
proposizione sia giusta e collocata a luogo, 
vediam la terza, nella quale TÀulorc pone 
la conseguenza; ed è che ciò dimostra esse- 
re il periotlo del freddo appunto la causa di 
quello del calilo. Se questa è una conseguen- 
za, essa non è «le«lotta certamente dalla pri- 
ma proposizione, di cui tutte le parti sono 
anzi in contraddizione colla conseguenza stes- 
sa, com'abbiamo fatto vedere. Sarà dunque 
«ledotla dalla seconda; ma la seconda è corn- 
ista di due parti; nell'una ai dice che il 
«aldo febbrile vieti «lopo il freddo.* e, se da 
nò solo l'Autore trae la conseguenza dell es- 
ser questa la causa di <|uello, è chiaro che 
una tal conseguenza posa sul fondamento del 
post hoc, ergo propter hoc, meschino (onda- 
meli lo e saudiani e ovunque si adoperi, c, 
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nel caso noslio, già riuscito falsissimo nelle 
mani «I alili, i quali pur lo adoperarono pri- 
ma di lui. Clic se questo non e, tutto dunque 
il fondamento della conseguenza vorreiu dir 
thè riposi sull aver premesso che nel perio- 
do del freddo la debolezza è al suo colmo. II 
lettore ci terrà conto, ce ne lusinghiamo al- 
meno, della pazienza nostra nel laudar trafil- 
ilo fuori cotesti pensamenti dell'Autore dal 
caos delle parole in cui gli ha sepolti; ciò che 
probabilmente fece ad oggetto che gl inesper- 
ti potessero a bell'agio ammirarli senza in- 
tenderli. Ma vediamo finalmente dove vadano 
a risolversi queste gran' li parole misteriose 
dell'essere il periodo del caldo generato da 
quello del freddo, e nel tempo stesso acciden- 
tale, accessorio, passeggierò; del dove rsi con- 
■iderure come uno stato e di forza e tu t l’in- 
sieme di debolezza; del doversi riguardare 
come mia nuova maniera d’essere della libra 
vivente ec. ec.; tulio si risolve, chi lo crede- 
rebbe! nella pura e pretta trita e ritrita de- 
bolezza diretta di Brovvu, che fu pur il ca. 
vallo di battaglia di lutti i suoi seguaci per 
lauti anni, e poscia di Darwin: durante il 
freddo la fibra, dicesi, divieti più sensibile, 
ossia vi si accumula il poter sensorio,* gli or- 
dinar j stimoli producono perciò su «li essa 
maggiori effetti, ed ecco il periodo del caldo. 
Ora giova che il lettore si rammeuti essere 
divisamento del nostro Autore il curare me- 
diante Pappi i razione del bagno freddo il pe- 
riodo del caldo; ina noi dimanderemo se que- 
sto freddo non debba pur avere il suo solilo 
effetto, accumulando nella fibra nuova ecci- 
tabilità e preparando un altro immediato ac- 
cesso di caldo:' Eppure per lo contrario il no- 
stro Autore si è vantalo ncU 1 auiiun'*.iare, co- 
me affare di tatto, essere il bagno freddo al- 
tissimo a spegner il caldo e terminare il pa.* 
rotismo febbrile; il quale tult'al più non ri- 
torna che a seconda del tipo della febbre, co- 
me sarchile tornalo indipendentemente dal 
bagno freddo. £ vero che da li a poco dà a 
divedere d'aver presentitola forza di questa 
obbiezione, alla quale perciò s'ingegna di sot- 
trarsi; ma, come taluno che brancoli nelle te- 
nebre, e motiva il passo per un vers » cre- 
dendo di muoverlo per l'opposto, cosi egli 
rivolge contro di sé ì suoi stessi argomenti, 
e dice per modo «l'esempio (pag. *)5j che dopo 
l'immersione freddai* azione degli stimoli an- 
che gagliardi dee incontrare una reation mi - 
«ore, corrispondente alla scemata sensibili- 
tà : e poco prima dice, tutto alPop|iosto, che 
Io stesso per indo del caldo ha più scemato dì 
molto la sensibilità. Ma, se il periodo del 
caldo l'ha scemata^ l'immersione fredda, se- 
condo lui, debile pur averla accresciuta , e 
gli stimoli gagliardi che prescrìve da usarsi 
dopo cotesta immersione fredda, la china cioè 
ti l'oppio, denuo incontrare appunto la te- 
muta reazione maggiore. 


Pag. ia3. n L'esistenza del miasma delle 
■n paludi è dunque problematica più che mai; 
t> e se migliori ragioni non si adducano per 
w dimostrarla; quelle accennate ili coulrario 
7 * ci autorizzano ad escluderla 77 . L'Autore, 
ad effètto forse di render la cosa ancor più 
problematica , confonde, seuz’av vedersene, i 
miasmi coi contagi c!*,e 11 . n soglinn esser con- 
fusi dai buoni patologi; e vorrebbe che i mia- 
smi avessero a dare indizio della esistenza 
loro a quel modo stesso come la dauno i con- 
tagi, cioè generando esantemi, propagando 
per comunicazione malattia identica eie. E 
perchè i miasmi uol fanno, non essendo con- 
tagiala conseguenza si è, secondo lui, che non 
esistono. Volendo poi spiegare come l’aria 
paludosa generi didatti le intermittenti, con- 
clude doversi ciò alla minor quantità di gas 
ossigeno che sta nell'atmosfera delle paludi; e 
Jimeulir.t le esperienze eudiomelrichc più 
volte fatte, cd anche fra noi, dalle qpali ri- 
sulta non avervi per questa {urte alcuna esplo- 
rabile differenza tra l'aria paludosa c la non 
paludosa. 

Pag. *38. » Questo stato simultaneo di so- 
li renino eccitamento e di debolezza, questa 
* rompi ira zion morbosa essendo, un fatto* 
n dee aver un nome per esprimerlo. Nò qui 
» vale la neologia di Browu ecc. t» Questo uo- 
nie è jmi quello di neur astenia* col quale duu- 
que egli vuol intendere «quel soverchio mor- 
ti hoso eccitamento che ha luogo vigente uno 
n stato di debolezza n. Quelli, e al giorno 
d’oggi sono molli e vanno giornalmente au- 
mentandosi, i quali hanno appreso a tra (Lire 
con metodo uniforme le malattie, e fra queste 
le male denominate neat asteniche , sanno be- 
ne ciò < he hanno a pensare di questo preteso 
fatto: eglino lo tengono, quanto alla cosa, un 
miscuglio di fanfaluche, e, quanto al modo 
come la cosa è esposta, una serie di bisticci. E 
neppur rimane al nostro Autore il merito del- 
la invenzione; imperocché, non ostante la no- 
vità del vocabolo; e il profluvio delle parole, 
e la dividoue dei tre sistemi, c le ripetizioni 
e contraddizioni in cui s'avvolge, nou vi saia 
fra i medici avveduti chi nou s'accorga, come 
tutto parla dalie due opposte debolezze di 
Brovvn e di Darwin, che pur si vollero capa- 
ci di mescolanza ; ciò che diede lauto da fan- 
tasticare ai seguaci di questa chimera, la qua- 
le fu vestita in tante fogge diverse. 

Pag. ao3, « Io son d'avviso che la febbrai 
n infiammatoria non esista; che non jmjssu 
ii sempre impunemente esser trattala col me- 
li todo debilitante, e che le pretese smorbo 
it non sieno in fondo che febbri nervose per 
« prevalenza di orgasmo neuroslenico 1 ». Se 
la febbre infi limi aioria non esiste, e se que- 
sta creduta febbre infiammatoria e una neu- 
rosi euia, nou basta il dire che essa non potrù 
■ empi e impunemente esser trattata col me- 
todo debilitante , ma sarà t orza dire che con 
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cosiffatto metodo, per poco che sia generoso, 
si commetteranno ai grandi stragi. Ora egli è 
certo, che lutti quanti i medici trattano que- 
sta febbre appunto con questo metodo più o 
meno attivo; ed è certo altresì, essere la si- 
noca una delle malattie nelle quali si ha la 
minor mortalità comparativamente alle altre. 
Il nostro Autore accorderà, ove a lui piaccia, 
questo fallo colla sua neurostenia, giacche 
egli mostra in tutto il corso della sua Opera 
una singola» e attitudine ad accordar le cose 
le più discordanti; mentre noi, per 11011 de- 
fraudare il lettore d* una importante ialruzio-* 
ne, lo avvertiremo, che la ragione polissimo, 
per la quale l'Autore si è indotto a cacciar le 
sinoche dal novero delle malattie infiamma- 
torie, si è perchè desse non sono accompagna- 
te da affezione locale. 

Pag. 2o5. h Nove anni di osservazioni le 
vi più attente, espressamente dirette a que- 
ll st'oggetto, non mi fiati presentato alcun 
n caso «li sinora. Non ne ho riscontrato nelle 
n stagioni le più proprie a svilupparla, non 
v> nei soggetti i più disposti a subirla n. Un 
l»el fruito «li nove anni «I osservazioni si è 
quello d'essere in contraddizione coll'osser- 
vato da lutti i mediai e in lutti i secoli, e col- 
l'osserva hi 'e di lutti i giorni! Ma egli «lice die 
quelle febbri, ch'altri avrebbe chiamalo k ilio- 
che ed avrebbe medicate come tati, le ha ve- 
dute ce«lere a tot l'altro trattamento che J'an- 
tiHogistico, c persino all* immersione fredda. 
E perche no:’ se ve n'ha tante, le quali si 
roedmano pur ambe senza alcun rimedio? 
Nou espone poi qual fosse questo suo Z////W- 
tro t r aUamen to y e*\ ai verte che 1' immersione 
fredda sarebbe riuscita pericolosa se fosse 
stato il caso «li malattia infiammatoria ; impe- 
rocché, se< ondo lui, l'immersione fredda non 
iova nelle malattie iuliainmatorie;ciò cliVgli 
ce purdire, quand'anche nou sia, onde nes- 
suno possa oppoi gli che siano infiammatone 
le intermittenti, nelle quali lo adoperò eoa 
profitto. , i \ • . 

Jùìd. w Ho velluto trattar delle sinoche «x>n 
« quattro, <on otto salassi; una ne vidi con 
« sedici* « Siccome non ilice che questi ma- 
lati morissero, nè che avessero peni»'» alcuna 
straordinaria conseguenza, giova credere che 
guarissero, e ceri -aleute, ov'ailro fosse acca- 
duto, l'Autore non si sarebbe rattenuta dal 
dirlo. Ma chi indovinerebbe mai quale < oiise- 

f ueuza egli ritragga da questi falli? Secondo 
ui, questa è n prova »'he U malattia non è 
n punto infumi motoria ; giacché le più vio- 
li lenti infiammazioni, anche con affeziou Jo- 
n cale, la [>ei ipneumonia, la finanche, non 
n han bisogno «li sì gagliardo trattamento 
v» per esser curate n. Noi ci permetteremo di 
far osservare all'Autore, che .questa sua asser- 
zione è smentita «lai la giornaliera speiieuza 
in tutte le sue parli. Primieramente e rarissi- 
Rjsohì Or bue 
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mo caso che ami malattia, alla qnale competa 
il nome di sempli e sinma infiammatoria, 
seuz'akuna. particolare combinazione «Ir qual- 
che località o circostanza che ne aggravi l'in- 
dole, possa richiedere fino a sedici salassi; in 
secondo luogo vuoisi avvertire a quel che so- 
vente accade, a! l'essere cioè il salasso «lì poche 
once, a modo «l'esempio di sei o sette, ond'è 
che il numero dei salassi spaventa più di quel 
che meriti la cosa, all' intendimento almeno 
di clrr sa ; in terzo luogo, ove questo caso non 
frequente sia pur avvenuto, ed i singoli sa* 
lassi sieno anche stati generosi. Ih guarigione 
avendo avuto luogo, e non potendosi rimpro- 
verare al medi«*o curante alcuna trista conse- 
guenza, c affatto ridicolo il farne oggetto di 
censurai in quarto luogo, la ematiche e la 
peripneumonia frequentissima mente abbiso- 
gnano d’un trattamento antiflogistico ol tra i 
quattro e gli otto salassi, e talvolta anche ol- 
irà i sedici; e il negar questo fatto, special- 
mente nelle peripnesHBonie, le quali presso 
di uoi regnano sì gravi, gli è un dimostrare 
un tale spirito «li contraddizione non meritar 
più fede in altra asserzione medica, se non 
è di quelle piu trivialmente conosciute. Ma 
forse il nostro Autore, che vogliamo credere 
incorreggibile, si sarà finalmente avvenuto in 
qualche caso «la Teder chiaramente belle e 
buone guarigioni di grave peripneumonia 
ch'egli avrebbe giudicata affatto incapace «li 
sopportar molti salassi, e che appunto guarì, 
contr'ogui sua aspettazione, avendone avuti 
fino a se«licì ; e tutti generosi: uoi desideriamo 
ch'egli s’avveuga invelile in. altri cosiffatti ca- 
si, e che, all'errore succedendo il disinganno, 
egli dia prova al pubblico d’ una ingenuità, 
intorno alla quale è forza ch'egli si pcrsaa«la, 
muoversi prementemente non lievi duhbj. 

Per Saggio «lei primo Volume, avendone 
scorsa appena la metà, noi giudichiamo che 
basii. Facciamo alcune evverlenze sul se- 
condo. . * 

rol. a.° Pag. 58 e 5 q. * E tale si è rifi- 
li dote e il trattamento delia febbre reumati- 
ci ca. E «lessa una febbre del geoere «Ielle 
r> nervose, ma la cui indole particolare s acco- 
ri sta più al genere «Ielle intermittenti, che a 
n quello «iella continua semplice. Egli è per 
n questa sua special indole che fuso delta 
n corteccia é in lei singolarmente indicato e 
n proficuo n. La massima del considerare co- 
me intermittenti, e trattar coinè tali, colla 
corteccia, varie altre malattie, perciò che mo- 
strano un periodo più o meno os< uro, è assai 
vecchia ira i medici; alcune volte il buon 
esito l'ha giustificata, alcune altre l'ha resa 
riprovevole; e la cagione di ciò si è, che il 
concludere dell'indole «runa malattia dal so- 
lo fenomeno della in tenuti tenia, o chiara mi 
oscura ch'ella sia, è un con liniere a rischio 
«1 ingannarsi sovente. Lia dunque «la deside- 
rò 
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parsi* e lo è lutla*ia,che qualche miglior nor- 
ma venisse indicala, di cui prevalersi con piti 
siru rezza uel far una distinzione si importan- 
te, giacché si tratta di fondarvi sopra il me- 
todo curativo. 11 nostro Autore aveva un bel 
campo, nella malattia di cui si occupa, ed i 
tentativi, benché empirici, di Hnygari, e varj 
fatti che si Irovauo sparsi presso alcuni scrit- 
tori medici degni di qualche fede, gli sommi- 
nistravano materia a giuste critiche, e quindi 
a miglior direzione. Ma egli fa tutto 1 oppo- 
sto. Riportando un caso, raccontalo da Mor- 
toli, di uua febbre reumatica che giudicò ac- 
costarsi alle intermittenti, e che dice d aver 
guarita mediante prima un salasso ed un vo- 
mitivo, poi mezz’oncia di china data ad una 
dramma per volta ad intervalli di tre o quat- 
tr’ore, il nostro Autore, che vuol pure in 
questo caso Air il trionfo della guarigione 
lutto quanto alla corteccia, ragiona come se- 
gue : •» Su questo caso io m’accontenterò di 
n osservare, che quantunque alla china si sia 
« l’alto precedere il salasso, gli effetti di quel- 
r> la non avrebbero mancato d esser nocivi 
« ove la malattia fosse stata d* indole vera 
ri infiammatoria. Si dita che il salasso ha in— 
■»> dulia tal debolezza da necessitare la china? 
r> Obbiezione ridicola. Io osservo che in casi 
» simili si sopportano più e più salassi , seu- 
» za che appajano sintomi si pronti di atonia, 
n Osservo inoltre che il salasso non aveva 
n punto cangiato lo stato delle cose I dolori 
*» si erano semplicemente ammansati. Vi poie- 
w va essere piuttosto indicazione d’un secon- 
di do salasso, non mai quella della china n. É 
mirabile il numero degli sragionartieii li accu- 
mulali in sì poche linee. Se gli effetti della 
china non uvrebber mancato d’esser nocivi 
quando In malattia fosse stata infiammatoria , 
sebbene, pre< eduto un salasso eu un vomitivo 
(del qual vomitivo l'Autore sragionando si 
dimentica) , perchè non sarà poi vero l'oppo- 
sto, cioè, che, ove la inalai liu fosse slata ner* 
voi a, un salasso ed un vomitivo avrebber do- 
vuto pur essi esser nocivi? £ tanto piò, quan- 
to che nel primo caso il rimedio congruo è 
preceduto da due incongrui: e nel secondo 
due rimedj incongrui hanno preceduto il con- 
gruo. Aggiungasi che uu salasso ed un vomi- 
tivo, presi 1’uno dopo Tal irò, possono consi- 
derarsi di maggior efficacia ne’ loro effetti, di 
quello che abbia ad essere mezz'oncia di chi- 
na presa nell' intervallo di sedici ore, che noi 
oseremo dire ridursi ad una cosu pressoché 
insigni frante. Ma al nostro Autore noti passò 
pel Capo alcuna di queste ovvie riflessioni ; 
egli anzi osserva che il salasso non aveva 
punto cangiato lo stalo delle cose, e che i 
dolori si erano semplicemente ammansati. 
Ciò pari ebbe uno abusare della sofferenza e 
quasi insultare al buon senno di chi legge. 
Do(h> il salasso e lente Ileo i dolori, iu una 


malattia il cui principale incomodo sono ap- 
punto i dolori, erano ammansati , ma il sa- 
lasso (e l'emelico?) non avevan punto can- 
giato lo stato delle cose; e questi due rimedi 
erano per soprappiù ammiiiislrati male, cioè 
contro l’ indole della malattia. Nè ciò basta: 
il nostro Autore, volendo pur dare a dividere 
la pienissima persuasione in cui è che il sa- 
lasso non avesse punto cangiato lo stato delle 
cose, afferma che vi poteva essere piuttosto 
/’ indicazione d'un secondo salasso , non mai 
quella dellachina.\orttm dunque conclude- 
re. che, nel trattamento del raso di cui par- 
liamo, vera una indicazione, quella di far un 
altro salasso, e Morlon non l'adempì : manca- 
va affatto quella di dar J.» china, e Morlon 
l'adempì : si direbbe che Morlon operasse *. 
casuccio, oppure che avesse qualche sortii 
d' ispirazione miracolosa per colpire eri ese- 
guire le indicazioni che non v'erauo. II Pub- 
blico medico vorrebbe dal nostro Autore qual- 
che schiarimento opportuno. Vediamo ora 
Pobbiezione che su questo trattamento cura- 
tivo ei si propone, e la risposta colla quale la 
risolve. L obbiezione si è, che il salasso abbia 
indotto tal debolezza da necessitare la chiua: 
obbiezione ridicola , egli soggi tigne. Ad altri 
forse non parrà tanto ridicoU ; bensì si po- 
trebbe ammettere un più ragionevole dubbio, 
ed è, che, senza dar altra china, I» malattia 
potesse esser bella e finita dopo fatLo quel 
che si era fatto. Il qual dubbio, olir' essere 
avvaloralo dalle cose dette di sopra, lo è poi 
anche dal sapersi quanto fosse Morton parti- 
giano della china, quante dispute soslcness’e- 
gli perciò, e quanta propensione poless'csscre 
iu lui ad estendere anche più del giusto l' i ru- 
llerò di questa cor leccia. Ma il nostro Autore 
ha dei melodi decisivi per troncare d'un sol col- 
po le obbiezioni: molli esempi se ne incontra- 
nonel corso della sua opera; l'esempio però il 
più singolare è quello appurilo di questo caso.* 
io osservo, die 'egli, che in casi simili si sop- 
portano più e più salassi , senza che apfuija - 
no sintomi si pronti di atonia. Noi non ab- 
biamo nulla u ridire, se non che ci congratu- 
liamo con lui di tante e sì belle cose che gli 
accade di osservare con tanta chiarezza e cosi 
a proposito, ch'egli non manca uni ad ogn'uo- 
po del sussidio delle sue osservazioni .* la na- 
tura, così parca e difficile alla maggior parte 
degli osservatori, è a lui così facile e dovi- 
ziosa, che beo possiamo sperare, che se andrà 
continuando ad osservare, per altro senza im- 
mischiarsi mai di ragionare, avrà presto os- 
servato tutto quello che neU'economm ani- 
male rimane da osservarsi. 

Pag. ioi. « Del resto, sia nella reumatica, 
d si» ucllu vera peripneumoniu, non è punto 
v» nuovo l'uso dell’oppio, — Mi sìa qui pcr- 
v> messo di riportare un bellissimo passo, e 
w sommamente istruttivo, deU'illuslrc Sarto- 



* ne, cbè, cor» teorìa poco diversa, ha però 

* seguila eoa pieno successo, e in termini 
» quasi identici, la pratica da noi supcrior- 
vt mente raccomandata. «Gonvien Dotare, per 
aver meglio di mira in questo ponto la im- 
portante filiazione degli errori del nostro Au- 
tore , che, avendo egli trattato precedente- 
mente della Febbre catarrale, dichiarò che 
questa passava bensì per una malattia infi a ni* 
maioria, ma che sin dal 179*» egli arrivò a 
persuadersi che questo principio era suscet Li- 
bile di restrizioni (pag. 84). -E qui racconta 
due casi; il primo d’un'ammalata di catarrale, 
la quale medicata da principio con tre salassi, 
peggiorò, medicata poscia colla canfora, col 
muschio, col liquore di corno di cervo» mori; 
ciò che prova, nell’opinione di lui, che quella 
diatesi non era stenica. Il secondo è un caso 
analogo per il sesso, per reta, pel geoere di 
malattia; l’ammalala guarì mediante piccole 
dosi di kermes prese ne'primi tre giorni , e 
quindi qualche granello di canfora e l’estrat- 
to di china; dal che egli deduce che ques’a 
era neurostenica. U11 medico sensato, che 
esamini t due casi ora riferiti, tede a dirittu- 
ra che il primo doveva essere un caso gravis- 
simo; il secondo, leggierissimo: nel primo, 
per poco che il metodo curativo sia efficace 
ed erroneo, ('ammalato sconta colla morte 
eli errori del medico: nel secondo, ove il me- 
dico non faccia molto, qualunque sia il tratta- 
mento, sfa pur anche poco consentaneo alla 
malattia, l'ammalato regge felicemente al- 
l'opera persino d'un caltivo medico. Male a 

roposito dunque l'Aulore si dà ad intendere 

‘istituire fra questi due casi un paragone 
dei metodi curativi per determinare le dia- 
lesi. Inoltre il primo caso somministra altro 
grave dubbio: v'era fra gli altri sintomi, ol- 
tre la tosse, respiro affannoso, delirio nottur- 
no ecc.; dal che sarebbe assai ragionevole il 
■venir dubitando non l’ Autore avesse preso 
abbaglio nella diaguosi delia malattia; e che 
non si trattasse soltanto d’ima catarrale, ma 
bensì d’una gravissima peripneumonia; una 
di quelle subdole, non accompagnate da do- 
lor puntorio, le quali pur si osservano non 
ili rado, ingannano facilmente i poco avvedu- 
ti, e possono ingannare piò d' ogu' altro un 
medico che abbia cercalo per nove anni una 
sinoca senza trovarla. E la probabilità del da* 
lutalo inganno cresce ancora ove sì rifletta, 
che appunto in siffatti casi i primi salassi e 
le prime somministrazioni qualunque di ri- 
medj, sebbene convenevolissimi, sono lungi 
«bili incominciar a frenare la malattia, la qua- 
le anzi correndo il suo pendio sembra peg- 
giorare; sicché vi si richiede l'accortezza la 
più esquisita dell'uomo dell’arte per aver il 
coraggio di battere tuttavia la strada intra- 
presa. I malaccorti per lo contrario si rivol- 
gono indietro sgomentali dalla inefficacia dei 
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primi passi; ed allora èche la canfora, il mu- 
schio ed altre analoghe prescrizioni conduco- 
no ad una morte, la quale non giova nemme- 
no alla istruzione e al ravvedimento del me- 
dico da cui vuoisi attribuirla ai salassi. Ma 
sia come si voglia di questi due casi, sono 
queste le prime due pietré fondamentali, sulle 
uali il nostro Autore piantò la sua teoria 
elle febbri catarrali; ed è, ch’elleno pure 
sono tutte altrettante nturostenie. Cosi, dopo 
d’aver messo in questa categoria tutte quante 
le febbri ed altre malattie, e persino il mal 
di capo e il mal di denti , mediante la catar- 
rale si fa strada sino alla peripneumonia, che 
va j>ur essa ad accrescer il numero delle ma- 
lattie neurosteniche; orid’c che alla perfine il 
nostro Autore toccherà l’apice della semplici- 
tà, fabbricando una nosologia tutta di morbi 
neurostenici. Ora, per giugnere al suo inten- 
to, quanto albi peripneumonia, egli ha d’uopo 
d’aver fatti, dai quali risulti essere l'nppiood 
altri stimoli utili o necessari in qualche pe- 
riodo del trattamento delle peripneumouic 
caratterizzate per infiammatorie. Di questi 
fatti egli crede di trovare dovizia nella prati- 
ca che Sarcone adoperò in certe pleuritidi, 
che regnarono in Napoli nel 1764. Le quali 
pleuritidi erano indubitatamente infiammato- 
rie; ed ogni mèdico istrutto ne rimarrà con- 
vinto solo che legga lo squarcio che il nostro 
Autore stesso si fa premura di riportare. Ora 
il metodo di Sarcone consisteva, com’egli lo 
riferisce, nel far da principio uno o due sa- 
lassi generosi, e somministrar quindi qualche 
discreta dose d’oppio. Ma qual era questa 
discreta dose e quali 11 erano te conseguenze? 
Un grano d’oppio sciolto in on'oncia d'acqua* 
dividendola in tre dosi, di cui era da darsi 
una ogni tre ore. Àggi 11 gii e Sarcone che di 
queste dosi per ^ordinario due bastavano a 
calmar il dolore; per lo che egli allora faceva 
o/to, cioè a dire non amministrava nemmeno 
la terza dose. Tutta dunque la quantità del- 
l'oppio va a ridursi a due terzini grano; e se 
pongasi mente come male l'oppio si sciolga 
nell’acqua pura* e come una dose così infini- 
tesima precipitatasi possa poi finire col restar 
attaccata alle pareti del vaso nell'atto «lei be- 
te, si comprenderà che il gran calmante dei- 
loppio andava a risolversi in due terzi d’oqi 
eia d’acqua. Nè questo è tutto; che anzi, ove 
il dolore tornava a comparire dopo l'oppio, si 
ritornava, /w più sicuro ed utile consiglio , 
al salasso, 0 nemmeno si mancava «li applica- 
re al petto mignatte, o coppette scarificate. 
La conseguenza delle quali cose, chiarissima 
a chiunque voglia vederi. 1* si è, che la amili « 
Distrazione «lei l'oppio er« affatto ineonclmlen- 
te; che la malattia si «affiriva coi salassi e rol- 
l'allre cose analoghe; e clic il far elogi «li co- 
siffatta pratica cieca e prevalersene per fon- 
darvi sopra la ueurosteuia «Ielle peri pucumo- 
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Die, massimamente al di d’oggi c presso di 
noi, gli è un esporsi allo scherno delle persone 
deir.irle, e «rogiti uomo, che, senza esser 
dell’arte, abbia dramma di criterio. 11 nostro 
Autore poi avrebbe donilo ricordarsi che di 
questa stessa pratica «li Sarcone vollero altre 
volle prevalersi i Brunoniani per dimostrare 
resistenza delle pcripneumonie asteniche; 
che della stessa si volle prevalere un Profes- 
sore, che già treni 'anni insegnava in Pavia, 
e seguiva i principi Brunoniani* e che l'ana- 
lisi « li mostrai iva «lei nissun valore di essa fu 
falla a qtie’tempi, e in quella occasione, negli 
Annali di Medicina (n.° III, pag. aa5), pres- 
sa poco negli slessi termini com'è stata fatta 
ora: dal che ne avrebbe dovuto venire, che il 
prevalersi ancora dello stesso fallo illusorio 
a provar lo slcsso, tranne il cambiar la pa- 
rola astenica in neurostenica, dovea svegliar 
ribrezzo e pru« lènza in chiunque non avesse 
professalo d'aver in non cale la derisione alla 
quale si sarebbe esposto. 

Pag. 38o. « Si estraggono nel corso «l'ima 
r lebbre reumatica, o di qualunque altra ma- 
» laltia, cento, dugent'once di sangue. Que- 
ll sta quantità sorpassa senta dubbio quella 
n dell'' intero sistema sanguifero, n Quelli 
fra i lettori «li quest'opera, i quali, non aven- 
do cognizioni d'animale ec< nomia , non tro- 
vano difficoltà, e si credono anzi iu dovere «li 
ammettere i fatti i più elementari tali equali 
sono assicurali dall’Autore, giacché nou po- 
trebbero immaginare per quale motivo e con 
quale coraggio avessero ad essere falsificali , 
si faranno le maraviglie, noti v’ha dubbio, «li 
quello che siamo per metter loro sott'occbi. 
La quantità di sangue contenuta nel sistema 
sanguifero d’un uomo «li mediocre mole, per 
quanto si è potuto calcolate in via approssi- 
mativa, è di circa ventisette o ventotto lib- 
bre: si consultino a quest effetto gli Elementi 
«li Fisiologia di Haller. Ma dugent'once, se- 
coudo quel che dice il nostro Autore, sorpas- 
sano senza dubbio il totale del sangue «l'un 
uomo; eppure dugeut'oiice fanno appunto se- 
dici libbre ed ot foncé! Se ci si dimandi, <|ual 
mai potess 'essere a parer nostro la ragione 
dello alterare si sconciamente i fatti «la giu- 
guer persino a convertirli in paradossi, noi 
ci lusinghiamo «li poterla additare nella faci- 
lità sorprendente, colia quale il nostro Auto- 
re sa rimediare ai paradossi primi colla so- 
vraggiunta d'altri maggiori. Ha egli osato «li- 
re, che, traendo sangue nella sinoca o nella 
peri pleumonia, si arriva talora a trarne più 
di quello che ve n'abbia? Nulla «li più facile 
a lui, che l’uscir «l'impaccio ad ogni obbie- 
zione: le arterie ne ii tanno più di quello che 
u« venga estratto ; tuffi » fluidi del corpo si 
convertono in sangue, i liquidi che l'ammala- 
to ingoja, l'acqua la più pura, l'aria stessa, 
tutto si converte rapidamente in sangue; e 


noi osiamo predire che tra non molto il no- 
stro Autore giugnerà a dimostrare con mara- 
vigliosa chiarezza, che un uom dissanguato 
muore di pletora. Che poi , nel tempo stesso 
in cui si fanno qoei salassi rigeneratori di 
nuovo sangue, s’ailoprino purganti od emeti- 
ci, i quali sottraggon dal corpo gran parte di 
quelle materie «lai nostro Autore «lestinate a 
trasformarsi in buon sangue; e che la bevan- 
da acquosa se n'esea per urina e per sudori, 
togliendosi anch’essa per tal modo dall'essere 
sangui tirata, sono cose si lievi, che neppur 
meritarono la di lui attenzione. E se taluno 
lo assicurasse che la giornaliera osservazione 
mostra le perfette guarigioni «li malattie trat- 
tate appunto con quei salassi ch’ei condan- 
nerebbe o come del tutto dannosi, o come 
eccessivi, non si sgomenterà egli per questo, 
e misurerà con accuratezza i graili della salu- 
te, che troverà scemati, oppure getterà lo 
sguardo penetrante negl» anni avvenire della 
vita, e preventivamente li «limosi re rà accor- 
ciati; o finalmente d'ogni ventura malattia, 
«fogni ricaduta incolperà senz'altro que'salas- 
si che a lui non piacque di approvare. 

Ma tem|>o è di far fine, onde non porre a 
cimento la sofferenza de nostri lettori. Impe- 
rocché, sebbene dal vasto campo dei due Vo- 
lumi che ci stanno sol t'occhlo abbiamo tratto 
»in si lieve numero «li sparsi errori che non 
ha proporzione con quel che ne rimane, pure 
non crediam d'ingannarri riputando che da 
questo picciol saggio le discrete persone ab- 
biano a coiighielturare agevolmente del valor 
«lei tutto: ex ungne leonem. Finalmente poi 
o Funaio l'altra «felle due cose, o tutte e «lue 
per dir meglio, si richiedono a comporre un 
utile libro scientifico: buona logica e sana 
erudizione; ed avendo fatto toccar con mano 
di qual cattiva tempra sia l'ima, e di quale 
ristrettezza sia Patirà, noi riposiamo tran- 
quilli d'aver compiuto verso il pubblico il 
nostro penoso incarico. Del resto siamo per- 
suasi, e lo confessiamo candidamente , che , 
ove avessimo voluto istituire una regolare 
analisi dell'Opera, mal ci saremmo rimiriti è 
punto; e argomentando da quello che abbia- 
mo provato in noi, nel percorrerla com'ab- 
biam fatto, concludiamo che itoti avremmo 
poi ottenuto altro che di ributtare i nostri 
lettori. Termineremo rivolgendoci all'Autore, 
ed assicurandolo che l'avere scorta in lui una 
qualità assai commende vole in un giovane, 
qual è «quella «l’essere laborioso, si è il princi- 
pal motivo che ci ha fatto desiderare «l'esse r- 
gli utili tanto quanto {«osanno riuscirgli a 
danno gli elogi inconsiderati di cui lo ha col- 
malo il Giornale di Padova, e l'onore fattogli 
dal Sig. Heurteloup col trasportare quest'ope- 
ra in francese. Gli elogi distribuiti «lai Gior- 
nali, da lungo tempo, in Italia raassùnamen- 
ne, sono divenuti uua moueU di couveazione 
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sema valore intrinseco; e i! di risa mento del 
Si». Heurteloup, che il mondo conosce da 
lungo tempo e rispetta pel suo valore chirur- 
gico, fa ricordare l'antico dello, sutor ne ut - 
tra crepidatn. Sarà una dolce soddisfazione 
per noi se il nostro Autore, mettendo in 
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avvenire a miglior profitto la sua laborio- 
sità, produrrà un giorno q ua Ir h' altra cosa, p 
per cui noi possiamo compensare con usu- 
ra di meritati elogi le critiche da cui per 
questa volto non abbiamo potuto dispen- 
sarci. 
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4 DELLA STRUTTURA, DELLE FUNZIONI E DELLE MALATTIE 


DELLA MIDOLLA SPINALE 


JReperiuniur ingenia alia in admiratione dntiquitatis; 
alia in amoretti et ampi ex um Novitatis effusa-, panca 
vero e) us temperamenti sunt, ut modum tenere pos- 
tuli; quia aut quee recte posila sunt ab Antiquis con- 
vellane aut ea contemnant qua affer untar a JVovis. 
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PARTE PRIMA 

Tl divisamente del N. A. nel comporre 
questo sito Libro corre agli occhi immanti- 
nente leggendo il frontispizio. Egli ha voluto 
racchiudervi, e quasi diremmo stivarvi per 
entro tutto quanto lo scibile intorno alla mi- 
dolla spinale: anatomia, fisiologìa, patologia, 
terapeutica. Percorrendolo poi, si scorge aver 
egli «lato a rotai suo divisamente Faro pii ludi» 
ne la più grande, imperciocché non si è già 
limitalo a rappresentarci lo stato presente, a 
cui è condotto ciascun ramo scientifico del 
suo obbielto per rupi>orto ai fatti, alle indu- 
zioni, alle conghietture, agli errori pur anco 
dei moderni, ov’ei gli estima errori; ma, mes- 
sosi inoltre nel pelago della più remota anti- 
chità medica, della quale è partigiano appas- 
sionalo, ci ha di là recato e depporrete in 
cima a tutti, e di Gaieuo c d*Ai eleo, quanta 


merce ha potuto, e bene spesso dei cenci an- 
cora, a giudizio nostro almeno: il consensus 
uniis con spi ratto una consent lentia omnia è 
una delle sentenze del Veccbiodi Coo, ch'egli 
mena giojosamente in trionfo in più luoghi 
del suo Libro. Solertissimo pqi nell'attribui- 
re a ciascuno il suo, strappa con piano severa 
ai raddensi ogni piuma ch’ei reputa involata 
a qualche antico, e la ripone religiosamente 
dote si pertiene. Nella qual cosa ci è sembralo 
che altana volta lo zelo soverchio lo ahbià 
illuso, e gli abbia fatto travedere anzi thè 
colpire un furto. Guidiamo ora il lettore, pe- 
rò rapidamente come comporta l'istituto no- 
stro, a conoscere i punti principali di que- 
st' Opera, ed all'evento certi altri ancora, i 
quali, senz'essere priuci pali, sono abbastanza 
prominenti da occorrere aU'òcchio e richieder 
qualche più lunga pausa da chi percorre la 
materia analizzandola. 
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L'Opera è divi sa in quali Irò Sezioni, sud- 
divise in Capitoli. La prima Sezione in dae 
Capitoli è tutta consacrata ad enumerar in 
primo luogo ciò che seppero gli antichi intor- 
no alle malattie della midolla spinale, nella 
qual materia egli avvisa oh Vi non facessero 

{ sita che osservazioni pratiche ; e in secondo 
uogo ciò ch’ci seppero altresì quanto alla 
struttura e alle funzioni, nella qual materia, 
a differenza della prima, avvisa che facessero 
delle deduzioni teoriche. Noi peniamo a cre- 
dere che gli sia menata buona in sé questa 
distinzione, e più peniamo a credere che sia 
riputala buona a qualche cosa, sia per far 
progredire la scienza, sia per farla meglio 
imparare da chi la studia. Ippoerate, secondo 
lui, fu quegli che, trattando i mali della mi- 
dolla spinale, non fece se non pure osservi i- 
zioni pratiche; ma per questa parte ne seppe 
tanto, che alle future età lasciò appena la te- 
nue gloria di ripetere e confermare. Areico e 
Galeno fecero delle deduzioni teoriche : noi 
le lascieremo al loro luogo, e non ci perdere- 
mo a rammentarle, trattandosi di cose che al 
di d’oggi sono le prime ad esser sapute dai 
principianti. 

La seconda Sezione, ripartila in olio Capi- 
toli, contiene lutto ciò che è relativo all'ana- 
toinia della spinai midolla. Anzi tutt'altra co- 
sa il N. A. siede prò tribunali a tener ragione 
in favor degli antichi; dal tesoro delle cui co- 
gnizioni, e specialmente di Galeno, cava fuori 
ciò che con due belle e altisonanti parole 
chiama veri fondamental i da essi conosciuti. 
Uno di questi sarebbe, a modo d’esempio che 
la midolla spinale è continua al cervello , e 
della stessa natura di esso; gli altri sono a un 
di presso dell’rgual teuore. Sino ad ora i 
véri fondamentali , in tutti i rami deirumano 
sapere, furono cose estimate alquanto rare e 
da non acquistarsi se non a prezzo di molta 
fatica. Seguendo il facil metodo del N. A. si 
faranno cose comunissime e saranno procac- 
ciate a lievissimo costo. Entrando poscia in 
materia, incomincia dal considerare le forme 
esteriori della midolla spinale; e primiera- 
mente la varia ampiezza del sacco della dura 
madre ov'è contenuta; la divisione longitudi- 
nale che presenta, aperto il sacco; i rigonfia- 
menti descritti da liuber all'estremità di es- 
sa; il preciso luogo dove termina, cioè sotto 
le due ultime vertebre dorsali, o fra le due 
prime lombari; la differenza tra Gali e liu- 
ber, per rispetto al nascer nervi o no da 
que' rigonfiamenti; differenza che il N. A. 
compone a favore di Huber, mediaute osser- 
vazioni sue sui cadaveri di due bambini; il 
maggior volume della spinai midolla, che è 
Jà dov'è continua colla midolla allungata, e 
poi al luogo dei plessi dond’escooo i nervi 

(i) Mascheroni , Invito a Lesbia. 


delle braccia e delle gambe; e rem va disco?** 
renilo prolissamente tolte le più minute mi- 
nutezze che l'indagatore occhio anatomico ha 
finora scoperto, o ch’egli creile di poter ag- 
giugoere alle di già scoperte. Dall'esterno ap- 
parato viene quindi alla descrizione delle fes- 
sure longitudinali, e si fa strada all'interna 
struttura. Omettendo noi ciò che si rinviene 
comunemente presso gli scrittori di queste 
materie, rammenteremo solo la grave censura 
in che presso il nostro Autore è incorso Mon- 
ro, per altro sagacissimo anatomico e versa- 
tissimo nella materia dei nervi. Tagliando la 
midolla traversalraeiite, afferma Motivo che 
fiuteriia sostanza rinericcia offre 1» figura 
d’una croce: cè in qualche modo il vero , dice 
il N. A., ma non con tutta la precision ne- 
cessaria: la figura è di due inette lune ap- 
poggiate nel convesso, e sporgenti colle corna/ 
noi diremo in una parola che è la figura di 
uit x; e ammireremo, ma non invidieremo, la 
precisione md N. A. 

.Da queste minute cose però egli va trava- 
licando ad altre vie più sempre minute, in- 
tricale, incostanti, dove natura ama scher- 
zare e mostrarsi da sé dissimile, quasi si di- 
rebbe: 

r> De' sapienti a tormentar f ingegno n (i). 
I eguali poi vi fondano su quelle loro magne 
quislioni di lana caprina intorno alla diver- 
sità rispettiva, alle forme, alle disposizioni 
rispettive delie due sostanze bianca e cine- 
riccia, ecc. E qui il N. A. contesta a Gali il 
preteso fatto anatomico della midolla spina- 
le nei fanciulli più sviluppata e più consi- 
stente del cervello; dal che quegli vorrebbe 
spiegare l’ incessante vivissima propensione 
loro a muoversi. Poi. fatta accusa a certo 
Laurenzio, uomo di si oscuro nome, che ben 
poteva essere trasandato senza danno della 
erudizione, e a Frotscbcr, più moderno, «li 
aver venduto fanfaluche, e specialmente il 
primo, intorno alla pretesa tessitura fibrosa 
della midolla spinale, conclude di questa fi- 
brosità apparire appena alcuni indrzii nei 
casi d'idropisia, oppure qui e là in certi luo- 
ghi speciali, prestando fede ad alcuue osser- 
vazioni. Soente ring e Cuvier non dicon altro, 
se nonché sembra loro d’aver veduto alcun 
che di fibroso, e qualche incrocicchiamqnto; 
e a noi pare che dicano da sa vii uomini quel 
più che per avventura si può. M.» Gali, gran- 
de a sso Iti gl latore di queste materie, andò as- 
sai più oltre, e francamente descrisse appa- 
rati e direzioni di fibre, non più veduto da 
niuno nè prima nè poi. Il fi. A. non manca 
d'iulerteuersi assai, e conte erudito e come 
anatomico, intorno a questa struttura. E in 
questa seconda qualità si piace di confermare 
con osservazioni sue certa cavità nella si*. 

v * •. , • k • *- 
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prema «l interna parte «Iella midolla spina- 
le, veduta già da Morgagni insieme a San- 
tonni, ma cercata indarno da Huber. Se non 
che il N. A. sospinto dalla tanta rherenza 
che porta agli antichi; ne rivendica la sco- 
perta a Galeno, e non consente tampoco, ciò 
che per altro sarà trovato più probabile, che 
il Pergameno intendesse in vece il quarto 
vent ricolo. 

Tornando poi a Gali, quanto alle pretese 
sue novità concernenti la struttura intima 
della midolla spinale, il N. A. mantiene che 
il poco da lui detto di vero e di reale. Io fa 
£ià da Bartolino prima e quindi da Biasio. 
Laddove Gali, senza farne ouore a chi si 
doveva, le spacciò come cose sue, tirandole 
inoltre a maggiore ingrandimento assai di 
quel ch'elle sono in effetto, mosso dal voler 
sostenere quel suo fondamento generale, che 
l'essere gelatinosa la sostanza cenericcia , e 
fibrosa la midollare, sono attribuiti essen- 
zialmente costitutivi di esse sostanze. Ma al 
N| A. andiamo debitori d'un artifizio, per cui, 
consolidando alcun poco la midolla, ha po- 
tuto meglio ossei vare i rapporti di configu- 
razione delle due sostanze che quivi sono, 
opposi tament e al cervello, cinericcia rinter- 
ra, midollare l>sterna. L' artifizio consiste 
nel tenerla immersa nell'seido nitrico allun. 
gai issi mo d'acqua, con t hè s indurisce a se- 
gno da acquistare qualche elasticità. Così ado- 
perando ha egli potuto separare il gran cor- 
done midollare in quattro colonne , ango- 
lose all'interno, convesse aireslerno. Le qua- 
li cose noi tocchiamo rapidissima mente, e 
tanto che basti appena per la intelligenza di 
chi ha qualche famigliarità con così fatte 
materie, come anche per non defraudar l'À. 
della giusta lode. 

Dall'indagine anatomica della midolla spi- 
nale egli procede a quella dell'origine dei 
nervi che ne provengono. E qui pure dimo- 
stra censurabile Gali, il quale ^ci vorrebbe 
vendere come fosse un fallo anatomico la 
speculazione sua del riferire d’origine di que- 
sti, come fa di tutti quelli «lei cervello, alla 
sostanza cinericcia, da lui tenuta matrice ed 
a li (Dentatrice di tutti i nervi. Ma il fatto sta 
che, se alcuna cosa «li tale origine apparisce 
nei nervi del cervello, benché non in lutti, 
nulla affatto è da vedersi di simile in quei 
della spinai midolla. Noi non lo seguiremo 
annoverando i caratteri generici dei nervi 
spinali, che troppo lungo sarebbe, e non fa- 
remmo altronde se non ripetere cose di fatto 
in che gli anatomici sono generalmente con- 
senzienti. Tocca finalmente la questione «lei 
determinare il luogo dove la spinai midolla 
incominci; e ne trova la decisione nello as- 
segnare prossimamente quello dove la sosta n- 
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za cinericcia assume la disposizione che è 
propria appunto della midolla. Nè si potreb- 
be assegnarlo con precisione assoluta, che a 
tanto non giugne l'acutezza de' sensi, stante 
la continuità delle parti le une dalla altre. 
Ora, coerentemente al fondamento posto, 
questo luogo viene appunto ad essere l' in- 
tervallo fra il primo pajo di nervi cervicali 
e P ultimo dei cerebrali. E qui termina la 
parte anatomica con una opportuna riflessio- 
ne contro la dottrina di Gali, colla quale si 
vorrebbero specificare persino nelle più ri- 
poste parti del cervello i luoghi pr risi e 
circoscritti non che delle funzioni mentali, 
ma quasi delle modificazioni di esse. 

Eccoci ora alla parte fisiologia. Colle ce- 
lebri e recenti esperienze di Gallois se la 
piglia segnatamente il N. A. Nei conigli ed 
altri animali decapitati; ovver recisa sotto 
all'occipite la midolla, dice Gallois d' aver 
veduto sussistere i moti del tronco decol - 
lato, ed esser più o me a tempo eccitabili me- 
diante le irritazioni esteriori. Il N. A. gli 
contesta per la prima la novità degli speri- 
menti, asseverando che Galeno ne parla co- 
me di cosa volgare e conosciutissima , ch'egli 
mostro*.' a tuttodì agli studinoti in medicina , 
e riporta in prova uno squarcio del libro De 
Locis affretis (f). Ma in quello Squarcio, sia 
con pare del N. A., Galeno non dice punto 
d’aver folto esso gli esperimenti; bensì ne 
parla come di cosa ammessa a quel modo che 
al dì d'oggi altri può parlare, e con maggior 
certezza, e degerrier minutamente tutti i 
fatti e risultati delle scienze sperimentali, 
senz'avere mai istituito nè un solo sperimen- 
to. E così parrebbe, se non si adduce mi- 

f liore autorità del riferito squarcio, che Ga- 
silo si stesse anch'egli ai fatti e alle dottri- 
ne ammesse de'suoi giorni, dedotte dall'ana- 
tomia e dai casi di ferite e lesioni della spi- 
nai midolla, non già eh' egli intendesse di 
parlar d’esperimenti espressamente fatti da 
sé sa gli animali. E gli antichi erano dolci 
di cuore e beveano grosso, quanto a credenza 
di falli comunemente adottati. Nè Galeno poi 
dice tampoco quali fossero gli animali adope- 
rali; laonde il N . A. supplisce egli ad un 
silenzio, di cui non può non sentire il valore, 
e va buonamente congbiet turando che fos- 
sero scimmie. Ma il bello si è il raccontarsi 
da Galeno il fatto tati' all’ opposto dì Gal- 
lois, cioè, che, tagliata trasversalmente la mi- 
dolla, tutte le parti che sorto sotto di essa ri- 
mangono prive dì senso e dì moto. Or que- 
sta è contraddizione assoluta, lampante. Sic- 
come però al N. A. tornerebbe bene di rap- 
preusentarla diversamente da quello che è, 
quiudi egli fa ciò che propriameute si può 
dire: 


(i) Lió. 3, c. io, p. 30, 21. 
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«Un render torti li diritti 9 ohi «, 
nuirnrau'loci che tutta la differenza fra Gale- 
no e Gallois sla nelle deduzioni . Ma ninno 
per certo crederà altrimenti da quello che 
crediam noi: la contraddizione sfa nel puro 
e semplice fatto , e non islà ponto né poro 
nelle deduzioni; chè per affermare se on ani- 
male muovasi o no, uopo recisa la midolla, è 
affare d'orchi e non di raziorinio. Om, nel- 
ralternativa di ammettere o il fatto di Galeno 
o l’opposto ili Gallois, da qual parie propen- 
deremo noi ? Dalla parte di Galeno, che non 
■specifica oè esperimenti, uè animali, nè cir- 
costanze? ovvero da quella di Gallois, che 
tutto specifica minutamente, che parla ai dot- 
ti e affli sperimentatori di questi tempi, e che 
è guarentito dalla testimonianza d'uno dei 
più rispettabili corpi scientifici? Rimanga il 
giudizio presso il N. A. Che poi Gallois, vo- 
lendo spingersi e ragionare oltre certa meta, 
si» raduto nelle contraddizioni ed oscurità 
ohe gli s’appongono, questo non voglialo noi 
nè consentire nè ribattere, non trovandoci 
aver alle mani i di lui scritti. E sia pure che 
egli ahhia mal ragionato; ma tenghiamo in- 
tanto che i porcellini d’ India, subito tronca- 
ta loro la testa, portano le zampe anteriori 
alia sommità del collo reciso, f'orae per volersi 
ivi graffiare e calmar il bruoiore 'Iella ferita. 
Siano pur novelliate quelle dell’ imperator 
Comodo, che decollasse gli struzzi nel circo 
lanciando freccie fatte a mezza luna, e si go- 
desse di vederli cosi decollati correre alla 
meta: ni» tenghiamo per certo che quel no- 
stro veridico Redi, che fu pur un valentuomo, 
uso a voler veder chiaro per eulro alle cose, 
si tenne vive sei mesi delle tartarughe decol- 
late. E se a Morg igui parve sconcio il para- 
gone che si volesse fare di questo o d'altri so- 
miglianti vili animalnzzi ad un animai per- 
fetto qual si è l'uomo, noi consentiremo a 
cotesta sconcezza in lutti i punti, tranne in 
due soli, sentire e muoversi; funzioni essen- 
ziali della vita animale, e dove il paragone 
può reggere senza tema di degradarci per ri- 
spetto alle altre nostre sublimi qualità. Del 
resto poi il N. A ammette che alla maggior 
proporzione di spinai midollo, di cui appunto 
sono forniti gli animali meno perfetti, pos- 
sano essi andar debitori di questa eh' egli 
chiama (quasi gli pesasse chiamarla vita) 
molto maggiore attività vitale del tronco an- 
che dopo sofferta la decapitazione. 

Ma una circostanza contro la quale il N. A. 
si mostra singolarmente adirato, e per cui gli 
sperimenti di Gallois presso di lui meritano 
fede assai poca, si è cli'ei sono fatti sovr 1 ani- 
mili moribondi; laddove egli reputa meglio 
convenirsi l’istituire osservazioni sulle ma- 
lattie. Se non che, per vero dire, di queste 
osservazioni ei ne reca in mezzo alcune, ri- 
pescale da diversi autori, di midolla fracassa- 


ta da archili agiata, o di vertebre fortemente 
slogate, casi o mortali o gravissimi, dove la 
midolla deve aver sofferta ben più considere- 
vole alterazione che non è dal semplice taglio 
destramente fatto dallo sperimentatore. Laon- 
de, se dobbiamo dirla cosi come la sentiamo, 
non sappiamo vedere alcuna retta cagione 
della tanta ira del N. A. con tra simili esperi- 
menti, se non è per avventura un troppo 
esquisito senso di compassione per gli ani- 
mali che ne sono le vittime. 

Né solamente nella materia finora discorsa 
è tolta dal N. A. a Gallois ogni mento di no- 
vità e ogni pregio di utilità d'esperimento . 

Nè meno per rispetto all’ influenza della spi- 
nai mi'lolla Gallois non ha merito di prima- 
zia: prima di lui la dimostrarono Du Vcrnay 
ed Eller partieoi irniente ed anche Zìnn. E a 
stringer lutto in poco, non dubita d’afferma- 
re che tutti quanti i risultati delle esfierienze 
di Gallois prima del suo scrivere erano tutti 
ben noti e divulgati. Lasciamo agl’ intelligen- 
ti di queste materie, da che non possiam noi 
dilungarci quanto l'argomento porterebbe, il 
far ragione imparzialmente, se, nel dar tanto 
carico a questo benemerito sperimentatore, il 
N. A. non abbia lasciato scorgere più animo- 
sità, che non rettitu line di giudizio. Altro è 
additar cenni precedenti, oscuri e monchi; al- 
tro è provare che una serie di chiari e smuri 
esperimenti, fatti dappoi e diretti a stabilire 
alcune induzioni, non debbano aversi in niun 
confo al paragone, quasi fossero un plagio o 
per lo m uo una inutile ripetizione di cose 
compiute notissime. 

Chiuderemo la parte fisiologica col riporta- 
re uno dei tre precipui errori di cui il N. A. 
accusa Gallois ; errore contra ’l quale si sca- 
glia con più veemenza, e si è quello di vole- 
re, dic'egli, dividere la vita a squadra ed a 
compasso, pretendere cioè, che, recisa in tan- 
ti segmenti la midolla spinale, si formi per 
ogni segmento un centro di vita speciale. Noi, 
per verità, non sapremmo ravvisar la cosa, 
almeno dentro questi limiti, nètanto erronea, 
nè fittilo strana ; e ci parrebbe che fosse sen- 
za più da considerare, se sussista o no il fatto, 
che. partita la midolla in tante sezioni sepa- 
rale. le parti, che rispettivamente ile ricevono 
nervi, farcitilo prova o poco o molto «lì muo- 
versi alt ‘occorrenza e di sentire. Se il fatto 
non sussiste, che giova qiiistioneggjare di ciò 
che non è? se sussiste, che giova farsene bef- 
fe, v negarlo perciò che non concorda col con- 
sensus i/mw 4’ Ipporratc? Certo ove noi guar- 
diamo ai polipi, ai vermi e a rosi fatti anima- 
li, che dir si vogliono ignobili o imperfetti, 
ma che |*ir sentono o muovoiisi. troveremo 
per avventura non essere poi lauto strana co- 
sa che anche ad animali delti più perfetti e 
nobilissimi possa competere uii mimi ino di 
co lesi a pi oprielà di mostrar la vita divisa u 



squadra ed a compasso , per usar «lell 1 ironia 
•lei N. A. Ma il nostro isti I ttto non cl permet- 
te di dilungarci, e non oseremo nè meno di 
penetrar più addentro in questa materia, 

t> Che forse par ria forte ài nostro volgo n. 

PARTE SECONDA 

Assumendo ora il N. A. a trattare la pa- 
tologia della spina! midolla, si propone quel- 
le sole malattie , che, avendo ivi lor sede, 
possono offrir argomento di ricerche scienli- 
fu he importanti . Del resto nou si briga di 
scrivere pe'principiaut», e non si travaglia di 
nuovi rael«xli curativi. Entra dunque in ma- 
teria e comincia dall'apoplessia, la quale, con 
lutto che comunemente definita una sospen- 
sione delle funzioni .miniali, egli avvisa po- 
ter accoppiarsi a lesione o cessazione totale 
anche delle funzioni vitali, cioè persino alla 
sìncope, sebbene nei sistemi nosologici posta 
qual malattia distinta affatto e separata dal- 
l'apoplessia. Nella qual cosa il N. A. e dal la- 
to della ragione; chiaro essendo, che, ove lo 
stravaso del sangue penetri più profonda- 
mente e posteriormente nel cervello, sino ad 
offendere e cervelletto e midolla allungata e 
midolla spinale, forz'è che ne ricevano offesa 
più o meno grave Auch’e&se le funzioni vitali. 
E intorno a ciò il N. A. se la prende coi no- 
sologi, siccome quelli ì quali mantennero in 
ogni caso questa distinzione. Ma a noi pareche 
non avesse pur valsuto la pena di dir verbo 
di tale cosa oggidì, massime in Italia, dove 
le nosologie sono stale chiaramente dimostra- 
te per quel ch'elle sono: un’artifizi«*sa distri- 
buzione di sintomi, non avente nè necessità 
nè utilità, ed impossibile persino a farsi, a 
quel mo lo almeno che si crederebbe di do- 
verla fare (t). Ma vaglia il vero anche presso 
il N. A. sono in poco credito i sintomi per la 
molta loro fallacia. In qual modo poi, pren- 
dendo occasione da certa osservazione di Vai- 
salva, possa egli, appunto dalla fallacia dei 
sintomi, cavar argomento oude dar sentenza 
coll accetta deH'inulililà delle tabelle al letto 
del malato, pare a noi alquanto scabroso il* 
conciliare, n Io non so farmi ragione u , die' 
egli, » come negli spedati d^ordinario si usi 
n di porre si francamente, anche talvolta al 
r, farsi della primi visita, una tabella al letto 
« del malato, dichiarativa per filo e per pun- 
ii lo del loro male , porgendo così alla gio- 
ii ventò illustre esempio di prudenza medi - 
v> ca, e formando giudizi!, dei quali sa Iddio 
y quanti ne sian di veri.n E uoi diremo, con 
pace dell'Autore, che, come l' ignoranza, la 
ignavia, la ciarlataneria possono tirare, a mal 
uso ogni più sano divisumento, così possono 


anche il metodo di appor tabelle negli spe- 
dali al letto dei malati, onde il medico vi no- 
ti nome, andamento, trattamento, esito delle 
malattie. Ma la capacità, la laboriosità, Tantor 
dell’arte sanno per lo contrario giovarsi degli 
utili rnctoli, qual è appunto questo, e appia- 
narne le difficoltà, e superare gli ostacoli clic 
per avventura s'incontrino. Ora, alzar la 
voce contra gli abusi si addice anche a pru- 
dente uomo: beffarsi in genere, senza discre- 
zione, di cosa buona in sé, c di cui taluno 
abusi, non che illustre esempio di prudenza , 
parrebbe indizio di- mal talento o di poca le- 
vatura del beffatore. 

v Intorno alla paralisia per vizio della mi- 
dolla spinale il N. A. s' intrattiene a lutilo, 
risalendo ( nè il dimenticherebbe mai ) sino 
al vecchio di Coo, il quale conobbe n a score 
parlisi o convulsioni dal lato opposto alla 
parte del cervello lesa. Come j>oi addivenga 
necessario od opportuno lo investigar le po- 
che ed ambigùe cose lasciale da quel vecchio, 
o du non si sa chi ne assunse il nome, in- 
torno ai fenomeni morbosi delTopposla parte 
lesa del cervello, in questo luogo destinalo 
a parlar dei mali della midolla spinale, nou 
sappiati) vederlo noi. Comunque sia, egli noi» 
in. luca di ricordare parimente gli altri che 
toccarono questa materia, e quelli che ne as 
segnarono per cagione la intersecazione delle 
fibre, la quale si vede nel corpo calloso, nella 
midolla allungala e nel ponte del Vurolio . 
per venir Qualmente a conchiudere non aver- 
ci nulla di questa intersecazione nella midol- 
la spinale , c per conseguente i fenòmeni 
morbosi di essa non avvenire nel lato oppo- 
sto a quello offeso. Egregie cose poi, stando 
a lui, e degnissime d'osservazione, furono 
dette da Galeno iutorno alte [Mirali sic origi- 
nale dalla midolla spinale, e ne riporta due 
lunghi squarci che veramente non fanno per 
noi, i quali piuttosto io seguiremo dove pren- 
dendo a considerare l'affezione generale del- 
la forza vitale nella paralisi, ricorre ai due 
modi ora generalmente ammessi, cioè «li so- 
verchia attività o di languore. Appartengono 
al primo le paralisi da congestione od effu- 
sione di sangue, e quelle altresì che sono da 
causa reumatica, intorno alle quali disputa, 
se abbiavi il così detto trasporto o metastasi 
di materia reumatica, o se non piuttosto, co- 
me propeude a credere, i dolori, benché pre- 
cedenti, delle gambe o delle braccia, in Vece 
che causa dell' affezione della midolla, siano 
un effetto consecutivo della medesima. La 
paraplegia noi «la lungo smoderalo abuso di 
venere vuoisi riferite jl languore, allo sfini- 
mento di tutta la forza nervosa, e così quella 
dalla colica pictonum. lu fine tocca superli- 


(i) Pedi la Zoonoinia di Darwin . Voi. V. Amotaz. pag. 3uf» e seg. pulii . nel i8o5. It 
stg. Couvier in Francia ha aperto non ha guari la medesima opinione. 
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f«}ij»sÌinanHjnlc del metodo rurali io. che iu*!- 
l'un caso è T antiflogistico , nclj'ullro Io sti- 
molante, e termina <k j t (amando, a quel modo 
« ! e si oile spasso i! volgo medico e non mer 
•fico, <onhd i vegetabili narro] iti, già messi 
m voga da Slòrkj e dì più verrina «labi an- 
t ora* «• al «li d’oggj venuti assai in uso nella 
pratica. I qot\Ti «lice ( ma resta, che lo provi ) 
• ssere adoperali c oa fioca circo* /lezione c 
misura t/a taluni che negli spedali non te- 
mono il rischio della medica riputazione. 

IVI la cifoli paralitica par che intenda di 
dimostrare nqove e non più dimostrate cose. 
Poti, che il primo la studiò meglio dWn'al- 
iro, tenue clic tosse uno Slato morboso della 
spina e d’altre parli annesse, precedente di 
mollo il primo apparire «Iella malattia, ed in 
sostanza un’affezione scrofolosa. Il nostro rr- 
lehie chirurgo Sig. Palletta, che, appresso 
Poti, indagò egli pure ingegnosamente questa 
malattia, ricusò V affezione scrofolosa , e le 
assegni) per causa cerio timone d'indole par- 
ticolare , rapace di fondete i liga menti , le 
cartilagini e per iiisino la stessa sostanza os- 
sea delle vertebre. Il N. A. non avvisa nè 
colPiujo nè coll’altro, e non è difficile Pln- 
«lovinar le obbiezioni che muove, le quali, 
per consultato alla necessaria brevità , non 
islaremo a riferire. t/ opinione sua si è poi 
«| uesl a, clic, osservando essere fanciulli debo- 
li e dilirati i predisposti a cosi fatta malat- 
tia , ed i sintomi precedenti l'alterazione 
morbosa locale riferirsi tulli a spasimi e per- 
turbazioni dei nervi spinali, l'origine prima 
‘leve perciò essere pn’aiierazione della mi- 
dolla spinale thè si fisolve nella cosi della 
atonia o debolezza. A noi parrebbe che que- 
sto fosse ciò che chiamasi nelle scuole uno 
spiegare obscurum per obscitrius. lina «lebo- 
Iczia «Iella midolla spinale, che finisce rollo 
. inmoUire, spappolare, fondere legamenti, 
«artilagipj, vertebre, e «osa aliena da tulle 
«piante le idee clic si limino di effetti di de- 
bolezza. Così gravi effetti, per quanto noi 
possiamo argomentare in questa cosi ardua 
materia, pajono piuttosto indizio di qualche 
.•nuora ignota causa materiale operante là do- 
ve il gravissimo fenomeno succede. Trovare 
ciò ch’ella sia effettivamente, hoc opus , hic 
labor est ; ma sia che può, amiamo meglio 
»uia ingenua confessione d'ignoranza, che il di- 
te alterazione , debolezza, titani a della midol- 
la, che non è sede «Iella malattia: elle sono pa- 
role in questo affare non aventi signicato, 
o aventi un significalo così vago e generale, 
che torna in nulla. Or ripigliamo il filo del 
-i. A., il quale, tratto da una sentenza d’Ip- 
pncrale, vorrebbe poi far consistere co testa 
alterazione alalie in uno stalo opposto, cioè 
di congestione di sangue o «li lenta infiamma- 
zione. Nel che ammiriamo grandemente la 
forza della venerazione da lui portata al vet - 


chic di Con, per la quale si conduce alla fine 
a cqntmddirc apertamente al tanto studiato 
fondamento primo della sua teori». E tutto 
questo perchè Ippocrale sentenzio sciogliersi 
talora Ja ci tosi dalle varici nate alle gambe, 
c* più facilmente da flusso dissenterico. 

Se alfa deluder** delta spinai midolla il N. 
A. ha attribuito l’origine «Iella ri tosi , mollo 
più è da pensare che a cosi fatta cagione do- 
vesse attribuire la tabe «lorsale procedente da 
soverchia perdita «li fluido seminale per abu- 
so di vedere Se non che vi ha aggiunto per 
causa costituende una corrispondente altera- 
zione e scomposizione defili elementi effi- 
cienti la forza e i organizzazione nervosa; 
parole anche queste, intorno alle quali non 
occorre che per noi si spenda tempo in deci- 
ferarle, aspettando che lo «lebbauo esser «lal- 
l'A. medesimo; benché egli si pensi d' avere 
assai chiarito il suo assunto eoi -dir che il ri- 
poso ed i buoni alimenti sono i migliori mez- 
zi onde soccorrere a questa tahe, non già gli 
stimoli forti che riescono «lannosi e«l intolle- 
rabili. Noi non lo segui tcn-mo nelle spiega- 
zioni principalmente anatomiche di tulli i fe- 
nomeni e le cau*e della labe dorsale, che 
sarebbe troppo lungo viaggio pe'noslri letto- 
ri, e non sempre soddisfacente. Neppure ri 
travaglieremo a riportare tutti i varii mezzi 
curativi, «la che ci sono quelli conosciuti «li 
già anlichissimamente, l’A. non cercando di 
professare amor «li novità in questo ramo im- 
port aulissimo ifel]' arte salutare. Bensì , ad 
e fletto «li offrire un saggio della illibata os- 
servanza die egli serba sempre per »li anti- 
chi maestri, «lei sapere e del l'operar dei quali 
ninna benché minima particella non si lascia 
fuggir «falle mani, neppure in riguardo ai 
iucI«m1i curativi, ripoi teremo un passo «lei 1*- 
bri ippocratici ch’egli medesimo sfoggia in 
‘prova dell' utilità di che debbono riuscire i. 
eaulerii in questa malattia : Quarti autem 
crassissimus fuerit{ Pauiinalalo), in lurnbos 
ipsius ab utraque ventriculorum parte c ru- 
ffa* quatuor inurito . et in dorsum utrinque 
qui miccini , et in cer vicem duas inter ten- 
dine s. Si cairn ustio successerit , sanum fa- 
cies. Est enim morbus hic gravi s. Convien 
«lire che a que’ venera bili maestri toccassero 
in sorte ammalati docili assai e confidenti, 
A' dì nostri un ammalalo dì labe dorsale, che 
avventurosa meni e fosse già divenuto crassis- 
s ini us , se ben comprendiamo il valor della 
pai ola- duriam fatica » credere qfoe volesse as- 
soggettarsi ad una quarantina di buone bru- 
ciature dalla collottola sino al coccige, per 
guarire d’ima malattia, della quale, ove fosse 
già divenuto crassissimus , dovrebbe "tenersi 
a buon dritto bell’ e sanalo o poro meno. 
Ma sia mine si voglia , così sta scritto nei 
libri ippocratici, c il nostro autore dirà: 
n E questo sia su § gel. c/t ogn' uomo sganni',-* 
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Deir infiammazione della midolla spinale, 
malamente delta e inchini fui e rnchiàlgiti- 
dt\ e che secondo il N. A., peritissimo nella 
lingua grera, meglio si direbbe notto mielite, 
egli si fa prima di tutto a raccapezzare, com’ò 
suo uso, ciò che sta registralo negli antichi 
libri, e negl’ ippocratici in cima di tutti, in- 
golfandosi a glossare alquanti passi, che mal 
compensano la pazienza di pur leggerli. Ouin- 
di mette sul tappeto la qtiislione: se rinfium- 
roazionc della midolla spinale sia una dipen- 
denza o combinazione con quella del cervel- 
lo, siccome la pensarono gli antichi ; o non 
ìiutlosto una malattia di per se, c persino 
imitala ad intervalli secondo i tratti delie 
vertebre, coni 'è siala opinione d’ alcuni mo- 
derni, e singolarmente di Frank, clic pare 
aver seguilo la partizione, fatta da Gali, del- 
la midolla spinale , in tanti gangli» quante 
sono le vertebre. Ma questa partizione è un 
sogno contraddetto dall'analoiiiia, la quale ci 
mostra la spinai midolla dell'uomo non esser 
già costrutta a nodi fra loro uniti per mezzo 
di fili, come lo è quella dei crostacei, dei ver- 
mi, degl' insetti, bensì esser tutta continua. 
11 N. A. però si dimora lungamente c minu- 
tamente a confutare la struttura gangli forme 
di essa; ciò che a noi sembra assai più sareb- 
be stalo a luogo iu alcuno dei Capitoli della 
Sezione seconda, dove si discorre l'anatomia 
d» quest’organo. Mediante poi certo caso di 
malattia «la lui trattala, ch’egli pretende 
fosse lo sphacelistnos ce re bri d* Ippocrate, e 
che in sostanza, checch'egli vada sotti lizzan- 
do, non è poi altro se non una grave infiam- 
mazione di cervello, intende d’aggiugner pro- 
va di fatto all' opinioue degli antichi, ullu 
quale era naturale che si appigliasse: essere 
cioè la infiammazione della midolli spinale , 
generalmente parlando , di natura sua con- 
giunta a quella del cervello. Il fatto osservalo 
dal N. A. consiste nell' aver trovalo nel ca- 
davere d'una fanciulla di Crema, morta d'en- 
cefalitide a cagione d’un colpo di sole, in- 
fìammatissiraa la base del viscere e la midolla 
allungata e la spinale poi anco. Intorno alla 
quale osservazione non intendiamo già di 
roaover quistione se un cago solo, e partico- 
larmente di grave infiamazione della base del 
cervello, a cui si trovò accoppiata quella del- 
ti spinai midolla', giovi gran che a dimostra- 
zione della pretesa generalità di quest 1 aocop-' 
piamento, ma soltanto di richiamare {'.atten- 
zione dei pratici, che al giorno d'oggi sanilo 
trattare cou ragionevole coraggio le malattie 
infiammatorie , sul metodo curativo adope- 
rato in questo caso dal N. A., da che egli si 
piace di farcene copia. La malattia era gravo 
ed aveva principiato già da quattro giorni. 
Egli non aliro fece che ordinar l'applicazione 
di poche mignatte all’occipite, al lato inter- 
no degli occhi e alle vene emorroidali , che 
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di più fare non gli consentirono le forte ab- 
battute e la malattìa avanzata nel coi so: la 
fanciulla morì apoplelica il settimo dì. Chi 
mirerà «Ila semplicità di questo trattamento, 
dovrà confessare che non sene può dar di più 
semplice; poiché equivale propriamente a noi • 
la, e fu risparmiato il sangue, e furono reli- 
giosamente rispettate le torze; onde l’infeli- 
ce non perisse per debolezza. Noi ose remali* 
però assicurare il N. A., che se quest» colali 
i-asi di spbacelìsmos cèrcbri , i quali ne'grau- 
di spedali sono assai nien rari di quel ch'egli 
si figura, saranno lutti trattati a quel modo 
Come da lui la fanciulla di Crema , potranno 
bensì somrtrinislrar tesori d'osservazioni pa- 
tologiche, ma non già far mostra di sè fra i 
guariti, in quelle tabelle che poc'anzi abbiamo 
accennalo essere siate segnò ai di lui sarca- 
smi. Ma da questa osservazione piglia oppor- 
tunità a riferirne un'altra all'uopo stesso, ed 
è la riscontrata infiammazione del cervello, 
cervelletto , midolla allungata e spinale uc! 
cadavere d’altra fanciulla, detta , dal medico 
che la curò, moria dì febbre petecchiale. E 
quindi 1’ A. trascorre in una iligrcssioncelia, 
che per la importanza siisi e per le circostan- 
ze del «lì d'oggi mal faremmo a trasmodare. 
Riferiti tuo le parole sue: n Ed ora che il no- 
« ine di tifo non eccita più ridea d’una feb- 
bre necessariamente astenica c da medic.ir- 
« sì con profusione di rimedii stimolanti (ra- 
•>ì gioii per cui la farnetica cura Browniani 
r> delle febbri pelacchiali si è convertita nel - 
■n la savia e prudente dello adoperarvi nu>- 
•o doratamente il tartaro emetico, il nitro, 
ii gli acidi vegetabili, l'acqua fredda è l 1 ap- 
ri plicazionc eziandio delle singuistighe al 
n capo, di’ io stesso sperimentai utilissima 
« al mitigare l'irritazione che ili questa ma- 
li lattia predomina al cervello, ed al modc- 
n rare l'im pelò c 1* a (il osso che vi si fa del 
w sauguc ) ora, soggiungo, che, secondo que- 
r> sii ragionevoli principii, si è pur trovalo 
v necessario «li osservare allò cause delia. 
n morte negli estinti, fu ravvisato in lor fre- 
» q fieni issi ino il Invasamento sieroso nei 
r> ventricoli «lei cervèllo, e l’ infiammazione 
n all'iuf rior parte di «pieslo e nella midolla 
n spinale n. Tutto verissimo. Ma, se questa 
conversione d’una cura farnetica in altra sa- 
via e prudente fu tenuta dal N. A. in lauto 
pregio da’ farne si onorata menzione, perche 
passar cosi sotto silenzio il nome di chi la 
operò. 7 e annunzia rt.» persino in modo , elio 
citi non sa più in là, immaginerebbe la con- 
versione esser venuta fra i medici quasi spon- 
tanea per ispirazione, ovvero a poco a poco, 
da sì ignote sorgenti, clic neppur si sapreb- 
be, per così dire, nè il quando nè il come, e 
ninno apparisce a chi darne merito? Laddove 
fu tutta opera del Fautore della celebre Storia 
dell* epideiUbi di Genova. 
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Tornando ora là onde ri dipartimmo, os- 
serveremo che poro o nulla molila, in rispel- 
lo al metodo curativo, che il cervello e la mi- 
dolla spinale s’ infiammino o congiuntameli r e 
o separatamente ; da che in nessuno dei due 
casi è da desiar punto da ciò ei e occorre di 
fare per combattere l' infiamma? ione. Intorno 
poi al curare epifita infiammazione il N. A. 
torca alquanto; ma noi ci piglieremo la liber- 
tà di proporre soltanto un problema spettan- 
te un punto gravissimo, ed è: qual norma 
debba tenersi per riguardo alle cacciate di 
sangue, da che egli prescrive doversi aver di 
mira la violenta del malese d in uno le forze 
delVinfcrmo. Dove le forze siano appunto 
nella massima prostrazione, coni 1 è spesso il 
raso delle gravissime infiammazioni, special- 
mente quand'è attaccalo il cervello stesso; 
«inè u dire dove la malattia gravissima ri- 
«hiegga proporzionata generosità di salassi, c 
la predominante prostrazione di forze, secon- 
do la norma «lei !%. A., non paresse consentir- 
la, a qual partito s'appiglierà il medico? fi 
problema pare assai difficile, ma in realità è 
di facilissima soluzione: cancellare da tutti i 
libri medici, giacché in lutti leggesi, ed il 
N. A. non ha carico che d'averlo copialo; que- 
sto precetto grossamente contraddittorio e 
fieramente nocivo; e poner per massima di 
regolarsi come la gravezza misurala della 
diatesi comporla, nè ristarsi da salassare, fin 
che quella si mostra esserci, neppur se l’am- 
malato gli venisse affidato presso ornai all'a- 
gonia. Che in tal modo anche di sì gravi nè 
trarrà per avventura alcuno dalle fauci della 
morte, da cui non è per trarne uno giammai, 
anche inen grave, quando, per lo spavento 
de 1 sintomi di debolezza, si lascierà venir le 
traveggole agli occhi dell’ intelletto, e si ri- 
stala dal salassare. E quanto al misurar la 
diatesi, è lungo tempo che i fatti hanno mo- 
strata pubblicamente la pratica soluzione del 
problema. 

La ? pina bifida è l' ultima delle malattie 
prese in questo libro a considerare. Meglio si 
direbbe id roracb il ide, ossia idropisia di qual- 
che [•arte della spina; e si manifesta con un 
tumore acquoso, prominente fuor delle ver- 
tebre, lo quali, come poi tengono ad esser 
divise nella parte loro posteriore, così hanno 
•lato uligine al nome di spina bifida- Minuta- 
niente descrivono dall'A. tutti i finlotpi ed 
altre circostanze compagne o seguaci della 
malattia, le quali per altro variano secondo il 
vario luogo della spina bifida, tanche neppur 
corrispondono sempre a quello che parrebbe- 
ro dover essere, avuto riguardo ai luogo. E 
venendo quindi a ragionar delle ragioni, e ri- 
portate le opinioni alimi, egli ripone la pri- 
maria nella indettoli In forza nervosa, che è 
poi sempre quella stessa, posta in campo già 
per la rifusi. Anche nella spina bifida però. 


benché più di rado che nella tifosi, può aver 
luogo il caso dello stalo steniro. Toccando 
finalmente ciò che è del metodo curativo, si 
può veramente dire che la medicina non ne 
conosce niuno. Della puntura del tumoic 
idropico due soli casi offre la storia medica, 
che direnisi guariti, e par che fossero da ca- 
tane esterna ; l'uno narralo da Genga, l'altro 
a Maurizio Hoffniann: laddove per lo con- 
trario se ne hanno molti che riuscirono fune- 
sti. Chi ha consiglialo i purganti, chi i fonti- 
eoli ai lati, chi un selone a traverso del lu- 
more. Noi concluderemo osservando che l'em- 
pirismo cieco ha forse tanta parte quanto la 
gravezza della malattia e la tenera età degli 
ammalati ad averla resa sino ad ora si può 
dire incurabile. 

Già più volte il N. A. si è espresso di dove- 
re appositamente trattare della cooperaztane 
dei nervi, e singolarmente della midolla spi- 
nale, alla nutrizione, come cosa a cui sovente 
si riferiscono le opinioni sue patologiche; per 
ciò neirultimo Capitolo scioglie l'asf unto de- 
bito. Che il sistema nerveo cooperi possen- 
temente alla nutrizione, è cosa fermata di 
lunga mano, ignorala però la maniera. Fu 
grossolano errore della scuola Boerhaaviana 
tener che i nervi recasser eglino alle diverse 
parli del corpo la sostanza nutritiva; e opi- 
neremo con Voos, citalo dall'A., la materia 
nutritiva esser trasportata per mezzo dei va- 
si, sui quali i nervi hanno impero, benché , 
dice Voos, non se ne conosca la ragione . La 
quale ragione crede d'aver dichiarata il N. A. 
col dire che la sostanza nervosa, distribuendo- 
si in gran copia sui vasi capillari, debba eser- 
citarvi molta influenza. Ma il distribuirsi di 
molti nervi sui vasi dimostra bensì la realità 
dcll'azion nervosa sn di essi, lasciando tutta- 
via oscuro il modo. Comunque potò sia di 
ciò, il N. A. osserva che, rispetto alla gran- 
dezza del corpo, i fanciulli hanno più grossi 
nervi degli adulti; donde si vede che, come 
in essi pel loro crescere la nutrizione dev'es- 
sere più forte, così il sistema nervoso trovasi 
atto a maggiore azione. Quanto poi al deter- 
minare qua! paitc del sistema nervoso contri- 
buisca più alla nutrizione, non dubita di af- 
fermare essere specialmente la midolla spina- 
le; ciò che si compre mie dall'essere il nervo 
intercostale più che altro un nervo spinale, 
ritraente dalia midolla la sua precipua attivi- 
tà ; intuire poi è il solo che provvede rami 
alle arterie, e perciò esercita tutta la sua in- 
fluenza sulle viscere del ventre e del torace, 
delle quali le unc fanno la digestione, le altre 
la sanguificazione : due grandi funzioni, da 
cui finalmente la nutrizione dipende. A cor- 
roborazione di tutto ciò si aggiunga che fa 
forza di riproduzione negli animali è in ragio- 
ne inversa della mole del cervello, « diretta 
della midolla spinale ; c che le estremità in- 



feriori vanno pii» o men presto consumando»» 
per ditello di nutrizione, e cadono alla line 
anche in gnngreoa, per lesione avvenuta alla 
parte inferiore della midolla, che, non essen- 
do micidiale, lascia sussistere per pii» o men 
lungo tratto di le»npo Ih vita. Da lutti i quali 
fatti c considerazioni il N. A. cava questi tic 
corollarii.* n i.° che i nervi prò veggono es- 
r senzialmenle alla nutrizione: a.° che a que- 
« st officio adempiono per mezzo prinripal- 
» mente «Iella midolla spinale : 3.° che l'azio- 
n ne del nutrire si esercita dai nervi e dai 
n vasi pii» efficacemente nella prima età c in 
« tutto il periodo dell* incremento, che negli 
» altri del vi\ere. ». E quindi lorna in cam- 
po coWastenia generale del sistema nervoso, 
cagione prima della cilosi paralitica, della spi- 
na bifida, dell' idrocefalo cronico, e poi anche 
delle scrofole e della rachitide, quando sono 
cougen ile; e per mezzo di cotesta astenia e di 
varie sue modificazioni s* ingegna di spiegare 
tutti, i fenomeni di queste tanto diverse ma- 
lattie, non dissimulando però che vi possano 
ess re eziandio altre ignote circostante. Nella 
qual ultima riflessione siamo dispostissimi ad 
abbondare in assenso verso il N. A. ; im pe- 
rorile avvisiamo che non alcune circostanze 
4 soltanto, ma si fessemi ili tali malattie sia 
riposta tuttora fra le tante ignote cose delibar- 
le nostra. Ed avvisiamo altresì che la parola 
astenia, non che giovate a chiarirne pur 
una, per lo contrario possa «ontribuire a de- 
viar dal retto sentiero chi si occuperà a stu- 
diare queste diffici'i malattie colla mente im- 
bevuta della realità di questa causa generale; 
che cosi non si volgeià inai alla ricerca delle 
particolari cagioni di ciascheduna; cagioni che 
vi debbon pur essere, e di cui lutti que* cosi 
delti sintomi d'astenia, e tulli eli altri di al* 
terazioni locali non sono altro che gli eflehi. 

Abbiamo analizzata e compendiata quest'o- 
pera dentro i limiti strettissimi che c» sono 
assegnati, ma pur, per quanto a noi pare, in 
snodo bastevole a far conoscere il valore della 
contenuta materia. Se, dopo lutto quello ebe 
abbiamo partitaroente esposto, volessimo ar- 
rischiare un giudizio «oiopkssivo, ecco quan- 
to ne parrebbe di poter dire. Il libro del N. A. 
addita un ingegno ridessi vo ed una copiosa 
erudizione ; ma non di rado egli si dimentica 
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nelle minuzie e s’ingolfa nelle sottigliezza più 
«lei bisono. Il gusto della erudizione dell’an- 
tica medicina, e di quella depporrà te special- 
mente, può dirsi recato per lui assai oltre gli 
angusti confini che al di d’oggi, colla sicura 
scorta di Bacone, g i si debbono assegnare. A 
guardare soltanto alla partizione dei Capitoli, 
la muteiia ci pare sufficientemente ordinala; 
ma, nel percorrerli, il lettore non trova sem- 
pre d« compiacersi nel iucidus or do, che, 
nelle scienze così come nelle lettere, è uno 
dei principali pregi, ed è il più valido soccor- 
so a mantener l'attenzione sempre in lena. 
Pare che il N. A. siasi proposto di dir tutto 
dappertutto, e che da questo proponimento 
derivi quella copia d'acrw>*orxi, que* divaga- 
menti, quelle ripetizioni, e que 1 non rari di- 
slocamenti delle materie, il cui necessario ef- 
fetto è di nojar il lettore e di ributtarlo final- 
mente. Lo apprezzar più del giusto gli anti- 
chi lo ha condotto ad apprezzar men del giu- 
sto alcuno singolarmente de» moderni ; e non 
oseremmo assicurare che, oltre questo carico, 
il Sig. Galloìs non li potesse far anco quello 
d'aver travisata qualcuna delle sue deduzioni. 
£ questo iu rispetto alla parie scientifica. In 
rispetlo 4 alla letteraria, osserveremo con com- 
piacenza che il libro è scritto, come oggi non 
s'usa mollo dagli scenziati, con proprietà di 
vocaboli, sceltezza di frasi e buon garbo di 
periodo; liannc che qua e là un occhio di Un* 
ce non ravvisasse qualche a fletta nome Ila , 
Ad ogni modo poi, tra per questi pregi e per 
quelli che non gli si possono disdire nella 
parte scientifica, il libro è grandemente al di 
sopra della maggior parte di quelli che nel- 
l’arte nostra per mala ventura vediamo alla 
giornata uscire dai torchi d’ Italia. Crediamo 
anzi di poter aggiugnere, ebe, se l'A. si scio- 
gliesse, oltre dalla schiavitù degli antichi, da 
alquante storte prevenzioni pur anco relati- 
vamente ai viventi, • volesse imprendere a 
meilicare col coraggio del sano criterio, ve- 
drebbe aprirglisi un campo, dove operare 
con maggior prò delia scienza e maggior glo- 
ria su*, che uon nello affaccendarsi intor- 
no alle minuzie anatomiche della midolla 
spinale, e nello andar accattando e glossan- 
do i rancidumi d’ippocrate, di Galeno e d’A- 
reteo. 
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DELL’OPERA. 

* * • \ j* 

DEL PROF. ANTONIO GIUSEPPE TESTA 

DELLE MALATTIE DEL CUORE 
LORO CAGIONI, SPECIE, SEGNI E CURA 


Plurima ( in medicina ) a scriptoribus iterala, addita pauca. 


{Annali di Scienze e Lettere Voi. Ili, pag. 335.) 




crivere le malattie del cuore e delle 
parti che sono con lui in continuanza , cosi 
annunzi a 1* Autore il proponi men lo suo, no** 
é dubbio, crediam noi, che debba essere lunga 
impresa e laboriosa e notevole; oud’è che vor- 
rà sempre riputarsi degno di lode il coraggio 
di chi l’assume. Ma, dopo che il passato secolo 
nella coltura della medicina ottenne due vau- 
ti singolarmente ; l’uno, cioè, che si fu quelli 
di porre studio minuto, e diciam pure eccessi* 
YAinente minuto ai sintomi < Pugni falla di ma- 
lattie; l’altro quello della esulta esplorazione 
anatomica degli organi morbosi, della quale 
sone pieni assai libri, e talvolta più a confu- 
sione e danno, che a lame e probi lo della 
scienza, potremo noi concepire ragionevole 
lusinga che il ritenia re oggi giorno le indagi- 
ni medesime intorno alle malattie di un dato 
viscere sia per compensare baslevolmente le 
fatiche duno scrittore di vasta opera, ed ap- 
pagare respettativa che il pubblico dee conce- 
pire del proponimento di lui? Noi ue dubitia- 
mo grandemente, e troviamo ulteriore incen- 
tivo alla dubitazione nostra nella tempera che 
oggi giorni appunto, e fra di noi, va prenden- 
do lo studio delle rose mediche, il quale si 
ferma più nelle severa analisi degli agenti sul 
corpo vivo, di quello che s'avvolga nel bujo 
labe ri n lo de’ sintomi nosologicamenle circo- 
scritti. Ecco le considerazioni che ne occorse- 
ro le prime alla lettura del projK>nimeoto 
dell'Autore del presente libro. Le quali con- 
siderazioui avrebbero a dirittura occupato 


l'animo nostro sfavorevolmente intorno al 
merito e alla utilità <k\ libro stesso, e lo 
avrebbero anche indotto ad un sinistro giudi- 
zio preventivo, se nell’Autore non avessimo 
di lunga mauo conosciuto e ingegno e dottri- 
na e amor sincero dell'arte sua. Ci siamo 
quindi posti a leggerlo pensatamente, eoa 
animo imparziale, anzi diremmo piuttosto fa- 
vore rclnicnte inchinato, avendo in noi potu- 
to più la nozione del valor dell'Autore che 
quella della ingrata materia da kii presa a 
trattare. Rendiamo ora conto al pubblico dei 
corollari della nostra lettura, ond'egli vegga 
se fu prudente ovvero temerario quel primo 
nostro dubitare. 

Una Prefazione di oltre cento pagine sla 
dinanzi a questo psimo Volume. la essa l'Au- 
tore incomincia dallo esporre la partizione da 
lui divisila della materia in tre libri ; la qual 
partizione i nostri lettori conosceranno nel 
decorso di quest’analisi. Progredisce lagnan- 
dosi co. ne nella più parte delle istituzioni 
mediche, comparse dalla metà del secolo pas- 
salo in poi, sì si i parlalo solfatilo compendio- 
sissinuineule, e talvolta non si sìa parlato 
punto di cosiffatte malattie, rimanendo per 
tal modo, secondo lui, mancante una cosi rag- 
guardevol parte dell'istruzione medica. L»a 
qual cosa pare a noi non potersi dir vera in 
tutta la latitudine rappresentata; imperocché 
non ci si additerebbe una nosologia, ove no.i 
siano annoverati i mali del cuore, sovente an- 
zi eoo copia di miuuleue maggiore del bisu- 
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£!K>e iella realità ; e le nosologie tono folte 

opera «Iella seconda metà del secolo passato. 
Fin dove poi può esser filisi a l'assertiva del- 
l'avere gl' irsi liutisti niellici degli ultimi tem- 
pi intermesso di occuparsi dei mali del cuore, 
avremmo amalo di vederne indagate le cagio- 
ni. E da tale indagine sarebbe venuto «d 
emergerebbe, siccome le affezioni cardiache 
sono il più delle volle o sintomi o parte o 
prodotti d’olire malattie; ed inoltre, quando 
sono essenziali, ciò ch’è di rado, conosciute o 
non conosciute, per poco che siano avanzate, 
non sono più del potere nè della pertinenza 
del medico, cosi si rendeva scusabile il poco 
ragionarsi di esse paratamente in molti libri 
di medicina pratica; e tanto più scusabile, 
quanto che la rilenutezza di questi ultimi 
tempi è compensala oltre misura dalla intem- 
peranza colla quale fu scrii lo iutorno a questi 
mali principalmente nei due secoli preceden- 
ti l'ultimo poc'anzi scaduto. Conviene però 
dar loile all'Autore, che ben s'avvide come 
dalla laboriosità de’ passati scrittori sia già 
slato raccolto mollissimo, se non tutto affol- 
lo. intorno a questo argomento; ond'è che 
modestamente aspirò non tanto alla novità di 
fotti non prima narrati, quanto alla nuova 
maniera di con giungerli e interpretarli; rtib- 
drudo inoltre giustizia a chi la meritò ne* se- 
coli addietro per precedenza d'osservazione, 
E questo intendimeuto suo, di tener conto 
cioè di quanto meritassero gli antichi per ciò 
■che è delle malattie del cuore, è poi quello 
che occupa la porzione maggiore di questa 
sua Prefazione; la quale perciò diventa un 
lavoro storico, che parte dal primo albore 
della medica scienza in Egitto, e procede sino 
alla decadenza delle Scuole Aiate verso il se- 
colo duodecimo. Ai due Volumi sonsecutivi 
riserba egli la continuazione di questo lavoro 
fino all'epoca nostra : percorriamo intanto 
l'epoca che ora ri presenta. 

ìn quel pochissimo che è a noi pervenu- 
to dell» medicina egiziana. T Autore h» potu- 
to rinvenire al proposilo suo certi re d Egit- 
to, i quali non si saprebbe già dire chi fos- 
sero, ma hanno pur fama d'aver coltivala 
J' anatomia, c conobbero, die 'egli, la tabe del 
cuore , e quel che è piu singolare, ne conob- 
bero il rimedio nel sugo dì ravano. A questo 
pezzo d'erudizione medica egiziana aggiun- 
ge l'altro, che è pure del paese stesso, cioè 
il continuo crescer del cuore fino ai rinquan- 
t'anni, e il suo decader continuo lino alla 
decrepitezza; c quindi assicura, non sappia- 
mo, con quanta coerenza d'argomento, che 
non mancano antichissimi osservatori del 
moie degli uomini i piu piedi; d’onde il 
cuor peloso d\A ristarcene di Messene che so'o 
uccise trecento Lacedemoni, e poi i cuori i!i 
termogene, di Leonida, di Lisandro ecc. Noi 
ignoriamo quanto valore storico c quanta 
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importanza scientifica attribuisca I 1 Autore a 
cosiffatti racconti ; bensì ci avvediamo che 
con lui viaggiando siamo usciti d’Egitto ed 
entrali in Grecin innanzi tempo. Ala dell* 
medicina greca prende a discorrere di pro- 
posito nel paragrafo seguente ed incomincia 
da Ippocrate. 

Sedici pagine sono consacrate a questo pa- 
dre della medicina per raccogTiere ciò che 
trovasi ne'di lui libri relativo alle malattie 
del cuore: e tutto il frutto, per quanto po»^ 
siamo vedere, si è il non tronfi* ?i*r muffa. 
Procura perciò l’Autore, ed è savio divisa- 
meli to, di compensare il difetto delle no- 
zioni apposite, che i lettori sarebbero in di-‘ 
ritto d'nspet tarsi, col metter in mostra «ten- 
ni pochi passi, dai quali , quasi come 'dagli 
oracoli sibillini , si |K>lrà in qualche modo 
conghiel turare che Ippocrate mirasse pure ad 
accennare in qualche luogo qualche malattia 
de'prccordii; «osi si potrebbe, secondo l'Au- 
tore, sospettare adombrata la cardilide là do- 
ve dice nelle Prenozioni doJor perfori vf- 
ftxus anteriori parti thorncis quarti sternum 
vocanr. c non diversameute, dic'egli, si po- 
trebbe intendere l'Aforismo 65, se*. IV: in 
Jebribus circa ventrrm arstus veheniens, et 
cordi s si ne oris ventr tenti inorsus, malum y 
calle malattie del cuore potrebbero anche 
appartenere alcuni dei rasi riferiti nei sel- 
lili o degli Epidemie» . . Ala Ine riamo punto 
coi* questi addi lamenti; per* he o'sono più del 
bisogno pe'iellori giudiziosi; » quali noi cre- 
diamo che volentieri si faranno a domanda, 
re all'Autore da quale impulso sia stalo mos- 
so a volerli pur mettere a parte della noja 
ch'egli debbo aver provato nel ptriorrere 
inutilmente cosi arido terréno come le opere 
d'if porrate sono, e specialmente intorno a 
questa materia. Imperocché quanto è utile e 
lede voi coso T'indagare le origini prime d’un 
Mino di cognizioni, tanto è inutile e biasi- 
mevole il voler pm e trovarle dove non sono, 
e dove, ragionevolmente parlando , neppur 
potevano essere. Il determinare le affezioni 
del cuore c delle sue dipendenze è sovente 
un insolubile problema ai nostri giorni, do- 
ro tanta coltura dell' anatomia patologica, 
base principale di cosiffatta determinazione, 
e dopo che sono assai meglio conosciute le 
malattie lehhiili e le infiammazioni dei vi- 
sceri. Or quale sehhen lieve idea vorrem noi 
ripescare nelle opti e d’ippocrate, che aveva 
si poche e rozze e storte nozioni U' anatomia 
fisiologica e ninna affatto d'anatomia pato- 
logica ? Sappiano bene come giovi talora c 
sia anzi indisjcnsahilc T andate scrutinando 
ogni più lieve ceni o, che di qualche deter- 
minalo oggetto sia stato l'atto sino da tempi 
più remoti; m» questo caso gli è soltanto al- 
lora quando (p elle pi in c uni oni qualunque, 
per quanto limitatissime, in. par lenissime ed 
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inutili per la dichiarazione della cosa, vai- re; nfci, non ritrovandone tnocia, supplisce 
jgouo pur sempre a determinare un' utile e- al mancamento eoll'accennare alcuna cosa *& 
por a. A modo d'esempio gioverà il rlntrac- l' interpretazione della parola cardiaca** sel- 
ciare in Ippocrate, o in nitri, se ici hanno più le derivazioni della parola cor, e sttH'indc- 
remoli scrittori di medicina, quali esantemi terminata significazione della parola propor- 
vi siano indicati o quali malattie contagiose, dia. Citi bona ? . . . Così abbandona Celso, 
ove di siffatte cose lo scrittore abbia anche che altri avrebbe pur anco lasciato del tutto 
\. detto appena una parola e sem'aecorgiraen- in pace, e procede a Galeno, ed in una de- 
to di quel ch'elle fossero; poiché, se non al- cina di pagine che a lui consacra, conclude 
Irò, queste malattie prenderanno dopo cola* che il Pergamene) non conoscesse ponto que- 
ll ricerche una data’che prima non avevano, st» mali, e nemmeno potesse conoscerli, per-- 
e rimarrà distrutto un importante errore, chè, come san tutti, non coltivò , nè il po- 
per cui riputavansi nate dal nulla molli se- leva, l'anatomia patologici, sola fonte delle 
coli dopo; cosi si potè dimostrare che non nozioni dei mali locali si del cuore come d'o- 
furono malattie di questi ultimi tempi la mi- gui altra parte interna del corpo . Ond’ é 
gliare e la petecchia. Ora nè questo vanta?- che dr Galeno parimenti nasce il desiderio 
giu nè alcun altro analogo vuoisi sperare dal- che l'Autore avesse laceiufo, o che se ne fos- 
ì'andare investigando qualche osetnr» espres- se sbrigato con brevi parole; ma egli invece 
sione colla quale si accennino le malattie va traendo fuori alcuni passi ove parlò di 
d’un viscere; malattie che denno essere state sincope, senza che neppur si sappia se a di- 
tanto antiche quanto l'esistenza del viscere fello dello stomaco ovvero del cuorel 1 attri- 
stesso neU’ceonomw» organica, e delle quali buisse; e quindi piglia a raccontarci la sto- 
con seguente meni e non è mestieri determina- ridia del medico Antipatro , a cui Galeno 
re l'epoca della prima comparsa. Ma, lascian- predisse morte perchè aveva i polsi irrego- 
do da parte queste riflessioni, benché non lari, i quali, secondo Galeno stesso, indica- 
dissonanti dalla materia, noi non sappiamo ▼•ino qualche tuher-olo o tumore levi am nr- 
persuaderci come si possa mantenere che tcriarum pulmonis. Appresso Galeno vien 
gl'indicati passi non abbiano a riferirsi più Areteo di Cappadocin. E qui non possiamo 
ragionevolmente a malattie d'altra fatta. Co- « meno di confessare, che, scorrendo le pri- 
me mai congetturare per carditele un dolor me sei o sette pagine, nelle quali s'incomincia 
fisso allo sterno ? Perché non potrà egli es- » parlare d* Areico, dimenticammo il titolo 
sere una infiammazione della parte anterto- e 1 Oggetto dell’Opera che leggevamo, sì che 
re del polmone .'* Perchè non quella tnftam- pensammo d 1 aver per le mani una qualche 
reazione ebe altri nosologi vollero pur di- prolissa istoria della medicina. Imperocché, 
stinguere col nome di pleuritide del media- non dei mali del cuore noti o ignoti a que- 
stino? Perchè fina Imeni e non un dolore reu- sto medico, ma vi si discorre diffusamente 
malico, quando di questa malattia non ve- un punto di cronologia medica, il tempo cioè 
diamo descritta altra comitiva «li sintomi, sì in cui risse Areteo, e scegli e Galeno fosse- 
che consiste tutta nel dolore fisso allo sterno, ro o no contemporanei , stante la singoiar 
senza che neppur si sappia in qoal parte circostanza che nell'opere loro non si trova 
dello sterno, che è per altro alquanto lungof giammai che l'uno facesse molto dell' altro. 
Basta così d’ippocrate; solo che, abbiado- Or quale rapporto abbia coi mali del cuore 
nandù questo antico padre della medicina, cosiffatta questione nè l'Autore ce lo inse- 
llo! commendiamo l’ Autore de! sensato rini- cna, nè sapremmo noi indovinarlo . Questo 
provero da lui fatto al Triller, che , spati- bensì possiamo dire, che, in questo libro, il 
mante d' amore per ippocrate, ogni dottrina cui argomento è tutlVtro che storia e crono- 
cd ogni scoperta medica soleva trovare per logia medica, otto pagine sono piene d'ima 
entro ai di lui libri, persino la circolazione quistione storico-cronologica, la quale nella 
del sangue; ma proviamo dispiacere per te- grand'opera del Sig. Sprengel ( Storia Pram- 
ma non altri possa rivolgere a lui alcuna por- malica della Me liciti* ), si definisce chi.ir.t- 
z ione dello stesso rimprovero. mente con non maggior estensione di mezza 

Seguitando l'ordine dei tempi l'Autore va pagina (i). Ma buon per noi che l’Autore alla 
a ricercare in Cornelio Celso i mali del eoo- pagina LIX, facendo fine a questa digres • 

(i) Affinchè i nostri lettori passano, ove loro aggradi , istituire il paragone tra la 
grande importanza che il nostro Autore dà ad una quistione ch'egli non doveva trattare, 
e la poca importanza che Saviamente dà alla quistione stessa il citalo Storico della Medi- 
cina r, egli che aveva debito di trattarla , vogliamo soggiungere lo squarcio apposito. « U no 
y> de' più eccellenti scrittori medici fra gli antichi , Areteo di Cappadocia , visse probabif- 
m mente ai tempi d' Archigene; imperocché egli cita la preparazione d' Andromaca, e parla 
e> d' Archiatri nel senso di Medici di Stato ( S aats-Aerzte ), appellazione che non venne 
w in uso prima dei tempi di Domiziano. Veramente è singolare il non far egli menzione 




sione , entra ili proposilo a indagare ciò che 
* reteo scrivesse dei mali del cuore. Abbia- 
mo Ielle perciò attentamente le undici pagi- 
ne sacre ad Areico, e siamo rimasi disgu- 
stati, non però sorpresi, d averle trovale pur 
esse vuote come quelle d'Ippocrate e di Ga- 
leno. Nè poteva essere diversamente: Areleo 
scrisse due sole pagine de sincope ; e quat- 
tro o cinque periodi che il nostro Autore 
ne ravò fuori, crebbero ad uudici pagine in 
virtù soltanto delia di lui penna feconda. Ma 
basta scorrere questo capitolo d 'Areleo e non 
aver l'intelletto sopraffallo delta cieca vene- 
razione per gli antichi medici, che si conver- 
rà agevolmente essere stato colui altresì un 
accordatore di oscure parole e un venditor 
di baje credute dal volgo de’suoi tempi; ed 
aver saputo di mali del cuore non più di 
quello che prima di lui Ippocrate sapesse, 
cioè nulla. A coloro quìbus cor laborat non 
solamente attribuisce sensus acìem exquisi- 
tiore/n . .., ut vidennt et exaudiant plus 
qua/n amen ; ma non teme inoltre di assicu- 
rare che mente sunt jirminre et animo pu- 
riore; e che perciò non tantum pr teseti tia 
deci ara n vertuta etiam fvtvra varissima 
S finir a t ione pr a edicuitt . Al qual fenome- 
no iì buon uomo pi està va tanta fede , che 
volle persino dichiararne la cagione, dicendo 
che non accadeva già per vitùr del ventrico- 
lo, ma bensì del cuore, ubi et anima et ejus 
natura in habitat , ad quoti , et virtutum ibi 
sitarum calamitas pertinet. Dove poi il no- 
stro Autore abbia trovato che Areteo parlò 
di quelli che muoiono iV assoluta infiam ma- 
gione di stomaco , e parimente di quelli che 
muojonodi carditide noi non siamo stati ca- 
paci di rinvenirlo: dice Areleo: cibi cordi 
nocca tes non stornacho offici unt, sed cordi 
per eum noxarn injlignnt. Si quidem et ab 
illis ( cioè a dire a cibis ) morientes cordis 
afficeli nòtas rtpreesentant ecc., e qui de- 
scrive una sincope, la cui supposta causa stia 
ne'cibi noce voli al cuore. Il nostro Autore 
interpreta il passo nel » seguente modo : 
” Quegli ancora che muojonoper assoluta in- 
r> fìamrnagione di stomaco, danno a vedere 
vi gli stessi segui di quelli che muojono di 
w carditide «. Resti il giudizio della cosa 
presso gl' intelligenti della materia e della 


lingua, ed aspettiamo frattanto che nel se- 
condo Volume l'Aulore dimostri, come pro- 
mette, ulteriori pregi d’Arelco relativamente 
alle malattie del cuore. Passa quindi a Celio 
Aureliano, in cui , malgrado la sonigliela 
delle sue indagini^ non trovando nulla di 
rimarchevole a proposito di questi mali, di- 
chiara, che il lungo ser monte che Cebo f» 
intorno ad essi gli è partita opera piuttosto 
di settario che di medico. Niente di mèglio 
ritrova in Alessandro Tralles, se non che a 
proposito del raccomandare che questi fa le 
fregagioni in caso di sincope, e raccontare di 
certo medico che fece morire un meschino 
ammalato a forza di fregagioni, egli ripete 
questa narrazione la quale non sappiamo 
quanto sia per essere trovala a proposilo dal 
lettore. 

Ma eccoci finalmente all'epoca «Irgli Arabi, 
intorno ai quali noi convertghiamo di buon 
grado coll’Autore essere i libri di medicina, 
che di loro a noi rimangono, più sprezzati 
e ruen conosciuti di quello che meritino, se 
non fosse per altro per ciò che si richiede- 
rebbe alla completa storia «Iella scienza me- 
dica. Ciò non ostante non vediamo punto la 
necessità d'impiegar sette pagine a deplorare 
le pessime traduzioni che si hanno «lei libri 
loro, e a dire la eccellenza d'alcuni Califfi, & 
codici che possono tuttavia essere sepolti nel- 
le biblioteche di Parigi e dell'Kscuriale ec. ec. 
Queste sono cose generali tanto dette e tanto 
note quanlo fuori di luogo in una Prefazio- 
ne ove si ha per iscopo d'indagare se e cosa 
possa rinvenirsi negli scritti dei medici Ara- 
Di relativamente alle malattie del cuore. Ora, 
venendo al particolare, non troviamo altro 
in Rhazes al proposito nostro, se non che 
il cuore può ammalarsi secondo i quattro 
principii delle scuole, di caldo cioè e di fred- 
do, di uiuuJo e «li secco, e che le palpitazioni 
sono segno di morte repentina: le «piali no- 
zioni per vero dire a noi non sembrano uep- 
pur pagare il travaglio dello scorrere l'in- 
dice e le pagine «Ielle opere di Rhazes. Se- 
guono le indagini latte dell’opere d'Aviceu- 
ua, già Principe delle Scuole Mediche d'Eu- 
ropa |«er cinque e più secoli; c neppur esse 
hanno fortuna di miglior utilità; e per quan- 
to, anche prima «lei nostro Autore, altri si 


» * mai d’aleuti medico , e reciprocamente il non far essi menzione di lui fino ad Aezio e al 
« Pseudo-Dioscoride. Certo è però che il dialetto J unico , in cui è scritta la stai opera , 
w non è argomento contro /’ aver egli vissuto nell'epoca accennata ( corrispondente alla 
y> seconda metà del primo secolo ) ; imperocché vediamo questo dialetto stesso adoperato 
” sovente da Luciano e da A r riano, e da al tri scrittori net secondo e terzo secolo w 
( Versiteli einer pragmatischen Geschi.'hte der Arzneikunde voa Iittrz Sprengel. Zweiter 
Theil, /w?g-. ioij). Per ulteriore informazione il Sig. Sprengel rimanda ad un opera ap- 
posita del Sig. Iittbus De dubia Ardaci aetate, la quale il àustro Autore, benché 

tanto vago d'occuparsi di cotale investigazione, non ha probabilmente conosciuta; come 
forse nemmeno l'altra del Sig. IV ei geli, Aiclaeu* de Puimouum in llaiuiu.il ione, 1 7‘J°, ove 
parimente è trattato questo punto. 
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siano provali a disio I lem re da! Canone qual* 
che passo, e commentarlo coma spettante a 
qualche maialila del cuore, si conclude non 
avervi nulla da ricavarne. Avenzoar è il solo 
a cui tocchi giustamente qualche iole della 
cognizione di siffatti mali; e ciò, come ben 
si comprende, perchè egli coltivò l'anatomia 
patologica che pii altri non coltivarono Si 
arresta perciò intorno ad esso l’Autore con 
molla ed al solito soverchia compiacenza, sì 
che lo vediamo quasi in procinto di tesserne 
l'elogio storico, narrando poi anche la rarità 
deli-edizioni dei di lui libri, e rendendo conto 
di quella ch'egli possiede, e del Soriano tra- 
duttore di quesl’opcfe, e di tulio alla diste- 
sa. Per dovuta giustizia ad Avenzoar basterà 
a noi il riferire i titoli dei capitoli del libro 
ove tratta De (egritudini bus cordis t ° De 
ce gritud inibii s cordis in generali. a.° De tre- 
more cordis^ qui arabice dicifur altadeg. 3.° 
De citar diaca. 4°. De aqua c/iicb congregalur 
in marsupio cordis. 5.° De jtelliculis q uà 
fiunt in marsupio cordis. 6 .° De etilica cor - 
dis. 7. 0 De apos ternate quod fit in marsupio 
cordis. In un altro trattato |>oi ha un capi- 
tolo intitolato: De apostemntibits, qua flint 
in pannimi o , quod dividi t pcclrts in longitu- 
dine in duo. Dai quali titoli già si compren- 
de come Avenzoar avesse intorno ad alcune 
delle malattie del cuore e delle parti finitime, 
cognizioni superiori a quelle de’suoi predeces- 
sori. Ma Don è men vero che mostrano elle- 
no pure quella rozzezza che era tutto il pa- 
trimonio della anatomia dei tempi, e che 
s'egli ha veduto acqua nel pericardio e pseu- 
do-membrane generatesi, ha veduto cose rhe 
ora si conoscono frequentissime, c che bene 
spesso non costituiscono malattie primitive; 
e resta a sapersi chiaro cosa egli ^'intendes- 
se col nome di chardiaca , c coll'altro di e- 
thica cordis. Il che vuol «lire che nelle cose 
dette da Avenzoar intorno a queste materie 
non è già che al di d'oggi abbia a trovarsi al- 
cuna utile nozione al medico, ma soltanto al- 
cun cenno buono allo storico onde lo additi, 
li nostro Autore però, non conlento di si [io- 
co, entra nei minimi andirivieni, c vi si ag- 
gira lungamente, c finisce col regalare al let- 
tore il capitolo tutlo intero in nove pagine, 
che tratta degli apostemi del mediammo. Nel 
qual capitolo Aveuzoar, perdendosi anch'egli 
iu rose estranee al proposito suo, e raccon- 
tandoci il metodo curativo, che è poi lo stesso 
di tutte le malattie infiammatone con quella 
prolissità e quel corredo di minuzie proprie 
degli Arabi, non tralascia nemmeno d’inse- 
gnare a iar l'acqua d'orzo alla moda di Galeno, 
rimproverando i medici de'tempi siivi che non 
sapeauo più farla, cosicché erano mutturn lon- 
girr/ui ab opinione G aleni in Jaciendo aquum 
Itordei\ a tutta la gran di Uc reti za sta nel 


cuocerlo colla boccia, ovvero senza! Termina 

con questo squarcio la Prefazione. 

Libro f. Cagioni. Cap. I. Movimenti ga- 
gliardi e disordinati dell'animo. Che le va- 
rie agitazioni dell'animo. e piale più veemen- 
ti, e singolarmente ove siano sjiessr* ripetute, 
possano esser cagioni «li varie malati ie dei 
precordi*!, è opinione che si trova notala in 
I ni tì i libri che trattano di questa materia; e 
porla questa opinione anche il nostro A., come 
si veile al n.° q del presente Capitolo, ove an- 
zi non dubita «('asserirla qual fallo indubitato. 
Eppure noi oseremmo dire ch'ella è cosa sta- 
ta più presto ronghietlurata a priori , spc- 
colativamente, che non mostrata per eviden- 
za «li falli. Certamente le palpitazioni e le 
subite irregolarità «lei movimenti e del cuore 
e di tutto il sistema arterioso, le quali com- 
paiono nel momento passeggierò di forti agi- 
tazioni dell'animo, sono TefFeMo «li queste 
agitazioni stesse, e fin qui ella è una realità 
che si olire aU'osservazionc la più superfi- 
ciale. Ma questi, che sono eliciti momentanei, 
non vnglioii essere annoverali alle malattie 
del cuore; e quando si parli propriamente di 
malattie, quali sono l'infiammuzione e le sue 
conseguenze, i versamenti acquosi nel peri- 
cardio, le alterazioni di struttura dei ventri- 
coli, delle orecchiette, dei vasi grossi arterio- 
si e venosi, le ossificazioni, i polipi, ed altre 
«ose se ci hanno consliluenli malattie vere 
de'prerordii, non è certamente da spacciarsi 
con tanta facilità come fatto indubitato la 
dipendenza loro da movimenti disordinali 
«leU aniuio. Imperocché si dimanderà che sia- 
no addotti i fatti d'anatomia patologica di- 
mostranti che tale precisa agitazione dell'a- 
nimo, qual sarebbe l'ira, o tal altra, qual sa- 
rebbe la tristezza, alici ò finalmente in tale o 
tal altra precisa maniera il cuore o i gròssi 
vasi, ecc. E questi fatti vorranno essere e 
moltiplicati ed evidenti, onde non nasca il 
dubbio che altre cagioni operassero ciò che 
vuoisi attribuire alle agitazioni dell'animo. 
Le quali dimostrazioni uè l'anatomia pato- 
logica, per quanto sappiamo, ha fornito siuo 
a qui, nè sembra agevolmente sperabile che 
abbia a fornirle. Ove poi, in queste indagi- 
ne degli effetti dei proemi d'animo sui pre- 
cordi!, si avesse voluto tentare la ria sicura, 
ma noti sempre aperta , dell' induzione ; o 
quella anche d'una modesta conghiettun, sa- 
rebbe stalo d’uopo distinguere le differenze* 
che pur vi sono, tra le varie agitazioni del- 
l’aniino, e gli effetti vani che possono risul- 
tarne sulla fibra, o sugli organi del molo del 
sangue; paragonare queste diverse azioni eoa 
quelle' dei rimedii e d'altre cose conosciute, 
ecc. ecc. A noi però uo:i sembra d'aver in- 
contrata alcuna di cosiffatte indagini nel Ca- 
pitolo che abbiamo soli occhi. Bensì ci c seni- 



brato d'incontrare copia di oscuri pensamen- 
ti; itlmejjo oscuri per noi , giacché non sa- 
premmo renderne conto a noi stessi, nè darne 
conio altrui; e non pochi altri che noi giu- 
di* heiemmo ili vergenti dall' argomento. 

Cap. II. Disposizioni ereditane ■ Trovia- 
mo giuste le lagnanze dell'Autore per ciò che 
al «lì «lielro alcune opinioni che hunno 

avuto voga in medicina, poca lede si presta 
all'indole ereditaria di molte malattie. F.gli 
ne estende anzi notabilmente l’impero, e fra 
queste riconosce non rare le malattie de’ pre- 
conlii. E provano molto bene il di lui as- 
sunto le osservazioni di Lancisi, di Frank, 
di Morgagni, di Haller, di Albert ini, di Por- 
tai . 

Cap. Ili, Rachitismo e cattiva conforma- 
zione di torace. Alla rachitide., che c pur es- 
sa malattia ereditaria, attribuisce il nostro 
Auloie l'essere assai frequente cagione di 
malattie de'precordii ,ed anzi procede a tanto 
da assicurare -n che in tutte le malattie del 
i» cuore e dei vasi maggiori dipendenti da ca- 
v gioiti interne, questa antica predisposizio- 
» ne rachitica si è continuamente allerta alla 
» sua considerazione, ed ha potuto mostrarlo 
n assai manifestamente a tutti gli allievi del- 
ti la sua scuola «. Noi uon oseremmo per 
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niun modo opporci al fatto, ed aggingne- 
remo ancora, che, indipendentemente dal 
fatto, si potrebbe congh;et turare la probabi- 
li 1 à «Iella cosa dal riflettere che il sistema ar- 
terioso, appunto nr'suoi' glossi tronchi, di- 
mostrando non di rado la propensione ad os- 
sificarsi, non sarebbe difficile il < oro prenderò 
còme possa pur anche partecipare non di ra- 
do ai trizi i del sistema osseo. Ma quando poi 
vediamo I Autore nitri bui 1 e alla rachitide, o 
almeno a certa disposizione rachitica, tanta 
latitudine di dominio c tanta frequenza di 
casi, per cui ad essa sia da riferirsi ogni più 
lieve deviazione di fìguia e di proporzione 
delle parti dello scheletro, noi temiamo eh’ 
egli non abbia a rader talora nell 1 eirore di 
additare come reale una cagione del lutto im- 
maginaria. Comunque per altro sia di ciò, ri- 
puliam utile che TAutore abbia sollecitate a 
tal oggetto le osservazioni dei medici. Noi 
non lo seguiteremo nella lunga digressione 
che occupa Ire quarti di questo Capitolo, do- 
ve, dimenticando affatto i mali del cuore, si 
fa principalmente ad indagare se la rachitide 
sia veramente malattia non veduta prima di 
due secoli,' come ha preteso Glisson, oppuic 
s'ella sia di uiù antica data e da trovarsi per- 
sino fra gli ti litichi popoli della Libia (1). 


(1) Coipa le circostanze dei tempii iu cui si pubblicavano gli Annali di Scienze e Let- 
tere, l'analisi di quest Opera non Ju continuata. 
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